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5 Janvicr 1824. 


DE SANTÉ, : 


Rédaction 


O Mon | 
3e année, 


RNAL DE MÉDECINE ET DÉS SCIENCES ACCESSOIRES. 
PAR UNE SOCIÉTÉ DE MÉDECINS. 


CONSTITUTION MÉDICALE. 


Dernier Trimestre de 1823. 

Quelques personnes prétendent que nous sommes 
sous l'influence d’une constitution inflammatoire, et 
elles expliquent ainsi la vogue dont jouit la méthode 
antiphlogistique. Mais comment allier cette constitu- 
tion avec les conditions connues de l’atmosphère ? : 
Arrivés au cœur de l'hiver, nous n'avons encore 
éprouvé qu’une température douce et humide : les 
vents du Sud et Sud-Ouest, pendant le mois -d’octo- 
bre, ont été remplacés en novembre par ceux du 
Nord ; mais d'épais brouillards ont constamment en 
tretenu l'atmosphère dans un état d'humidité, et la: 
température n'a point baissé dans les mêmes pro: 
portions ; la fin de décembre n’a offert que des 
brouillards et une pluie presque continuelle: Le ther- 


-A momêtré n'est pas descéndu au-dessous de 3 degrés , 


‘de sorte qu’on aà pu observer à peine quelques légères 
couches de glace. 

De tout cela résulte une température humide, qui 
prolonge la durée des catarrhes et rend. les coriza 


FEUILLETON DU 5 JANVIER 1824. 


HISTOIRE DE LA GAZETTE DE SANTÉ. 


Lorsqu'on entre dans sa cinquante-unième année , il est 
doux de reporter ses regards vers le tems passé, pour me- 
surer la carrière qu'on a parcourue. Qu'on ne s'étonne donc 
pas de voir commencer les feuilletons de la Gazette de 
Santé par sà propre histoire. La plupart de ses lecteurs 
actuels ignorent son origine ; un petit nombre la suit dans 
ses progrès depuis,une vingtaine d'années ; aucun peut-être 
n'en possède une collection complète depuis sa fondation : 
moi-même , qui vais essayer de tracer son histoire, j'ai été 
forcé de réunir de tous côtés des fragimens épars poni en 
suivre les diverses phases. 

Vers la fin du 18°. siècle, lorsque les sciences naturelles 

` allaient entrer, pour ainsi-dire , dans la carrière des décou- 
verles qui signalèrent un peu plus tard cette époque, la 
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médecine recueillait chaque jour quelque nouveau fait? 
s’enrichissait de quelque nouvelle méthode , et préludait 
a la marche sévère que l’école de Paris devait bientôt lui 
` imprimer. Bordeu avait publié ses premiers travaux; 
Haller enrichissait la science de sa grande physiologie ; 
Barthez allait mettre au jour les élémens de la science de 
l'homme ; les noms de Hunter et de Cullen avaient passé 
le détroit ; il n'existait, je crois, en France que deux jour- 
naux de médecine; ces moyens de communication suffi- 
saient peut-être aux savans, mais les médecins des pro- 
vinces et surtout des campagnes manquaient de l'instruc- 
tion la plus nécessaire. Des officiers de santé, des curés, 
des sœurs de la charité dirigcaient sans méthode le traite- 
ment d’un grand nombre de maladies. Gardanne publia le 
prospectus de la Gazette de Santé, et c'est a ceux-ci qu'il 
la destina principalement. Le premier numéro parut le 
premier juillet 1773 ; c'étaitune demi-feuille d'impression 
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presque interminables. Un de nos correspondans 
nous écrit que l’automne et le commencement de 
l’hiver ont été marqués, dans son canton, situé dans 


le département de la Nièvre , par des érysipèles sim- 


ples et phlegmoneux , mais surtout par des hydropi- 
sies. Une seule a cédé après deux mois de traitement; 
les autres persistent et s’aggravent de plus en plus , 
sous l'influence des médicamens les plus variés. 

Ce qu’on nous écrit d’un autre côté se rapporte as- 
sez au sujet de cet article , et doit naturellement trou- 
ver sa place ici. Laissons parler notre correspondant 
lui-même, 

« Habitant une petite ville de la Bresse , près du 
département de l’Ain, et à go lieues de la capitale, 
y exerçant l’art de guérir , depuis le peu d’années 
que j'ai quitté les bancs de l’école, je croyais vrāi-- 
ment suivre la marche {la plus sûre, en tàchant de 
mettre à profit les excellentes leçons que je venais de 
recevoir , en suivant les cours de la faculté de Paris ; 
et le pays que j'habite étant marécageux , plat, cou- 
vert détangs , les maladies qui y règnent le plus ha- 
bituellement étant des fièvres intermittentes, des hy- 
dropisies , des ulcères aux jambes , enfin toute la sé- 
rie des maladies asthéniques , j’employais souvent les 
toniques , mais particulièrement le quinquina, la ser- 
pentaire, le camphre, et même l’émétique , quel- 


. quefois des sangsues , rarement la saignée : et voyant 


que l'usage de ces médicamens me réussissait presque 
toujours , je-continuais tranquillement mon genre de 
traitement, le jugeant bien adapté aux lieux et aux 


circonstances , lorsque, m'étant abonné à volre esti- 


mable journal , je crus presque m'être trompé, quand 
je lus vos articles , destinés à l'expositiou critique de 
la doctrine médicale de M. le docteur Broussais ; et 
je commençais à mettre en mettre en doute si je mau, 
rais pas dů traiter mes fièvres et mes hydropisies avec 


beaucoup de sangsues ; mais, cependant , réfléchis: 


sant que tous Îles jours j’obtenais de nouveaux succès 
de l’emploi de ces substances, je résolus, avant de 
changer mon mode de traitement , d'attendre de plus 
sûrs renseignemens, » ` 


« Mais, pour le coup, je vous assure qu’en lisant 


un de vos derniers numéros , j'ai été tout-a fait inti- 
midé , et jai pensé que, puisque M.G. de C, assurait 
que le quinquina avait tué plus de monde queles bayon- 


neltes et les canons,...etc,.…et qu’il fallait le crier sure” 


toits...) ai pensé , dis-je, qu'il était sans doute bien 
sûr de son fait; c’est pourquoi j'ai pris le parli de 
m'adresser à vous, en qui j'ai pleine confiance, 
pour que vous ayez la complaisance de me dire si je 
dois rayer le*kina , le camphre et l’émétique de la 
liste des substances J'attends 
votre décision avec d'autant plus d'impatience , que 


médicamenteuses. 


moi , qui suis un kinatisant , comme le dit si joliment 
M. G. de C. , je ne puis me décider à en aber 
l’usage sans voire avis. » l 


Nous répondrons à M. Jules Py , qui nous adresse 
cette lettre, que notre avis est de suivre les leçons de 
l'expérience , et de ne.pas s'effrayer de quelques ex- 
pressions échappées à la conviction profonde mais ui 
peu outrée d’un irès-estimable confrère. 


in-40. à deux colonnes fort étroites, et qui parut tous les 
jeudis. 

Il arriva à Gardanne ce qui doit naturellement arriver 
à tout médecin instruit. Tout en voulant écrire pour les 
gens sans instruction , il ne put s'empêcher de faire usage 
de la sienne; et quoiqu’il prétendit donner à son recueil 
une couleurpopulaire, il suivit souvent, à son inscu, une 
tendance scientifique. Sont-ce, par exemple, des instruc- 
tions populaires que celles qui enseignent à ne pas sehâter 
de couper le cordon ombilical chez les enfans qui naissent 


dans un état de mort apparente, à dilater le canal de 


T'urètre chez la femme,au moyen de l’appendice du cœcum 
introduit dans ce canal et rempli d’eau, suivant la mé- 
thode de Bromfield, à désinfecter les salles d’hopitaux, les 
prisons, les vaisseaux, par l’appareil de Guÿton-Mor- 
veau, etc.? Eh bien ! ce sont là précisément les sujets que 
renferme le premier numéro de la Gazette. Certes, si c’est 


là de la médecine populaire, il faudra convenir que celle 
la du moins n’est pas à dédaigner. Sans doute à ces sujets 
importans on vit quelquefois s’allier des recettes bizarres 
et des articles peu dignet de figurer dans des ouvrages de 
médecine, mais il est très-vrai de dire qu’on a singulière 
ment exagéré le nombre de ces derniers, tandis que celui 
des premiers est infiniment plus considérable; les bonnes 
observations de médecine pratique y sont très-fréquentes, 
et les plus hautes questions de médecine légale et d'hy- 
giène publique y sont souvent discutées. 

A l’époque dont nous parlons, c'était l’usage d’enterrer 
les morts dans les églises, et les cimetières étaient établis 
au milieu des villes ; la Gazette de Santé s’éleva fortement 
contre ces abus. Dans le premier numéro dont j'ai déja 
parlé, Maret, médecin de Dijon , fit connaître un accident 
arrivé, à Saulieu, dans une église où l’on avait inhumé 
plusieurs cadavres. Soixante-six jeunes gens, ayant fait 
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REVUE DE L'ANNEE 1833. 


Douze mois se sont écoulés depuis notre dernière 
revue annuelle , latitude immense que quelques dé- 
couvertes utiles, un bien petit nombre de procédés 
heureux, quelques bons écrits , sillonnent ça et là 
comme des jallons placés pour marquer les progrès 
de l'art de guérir. 

Jamais les imprimeries médicales ne furent en plus 
grande activité. Un volume suffirait à peine pour in-- 
diquer les volumes , les observations , les mémoires 
etles journaux divers destinés à agrandir le domaine 
dela science. Tout n’est donc pas dit en médecine, 
comme certaines gens voudraient le faire croire ; si 
celte assertion était contestée, le tableau suivant, 
tout abrégé qu'il est, suffirait pour en démontrer 
l'exactitude. Nous signalerons d’abord un ouvrage 
fondamental de M. Tiedemann sur l'anatomie du 
cerveau, aussi remarquable par les savantes recher- 
ches de l’auteur allemand que par le discours préli- 
minaire obscur et inintelligible du traducteur français. 
M: Béclard s’est montré plus sage, plus exact, plus 
méthodique, dans ses élémens d'Anatomie générale ; 
son livre restera comme un supplément au plus bel 
ouvrage de Bichat, et comme un monument élevé à 
la gloire de cet illustre chef de l’école de Paris. 


La physiologie a éprouvé une impulsion qui ne 


sera point sans doute infructueuse. Peut-être nos ex- 


périmentateurs se sont-ils trop exclusivement livrés à 
l'étude des propriétés et des fonctions du systême 


leur première communion dans cette église, furent atteints 
de fièvre putride , et trente-quatre en moururent. De pa- 
reils accidens , plusieurs fois répétés , et toujours publiés 
dans la Gazette de Santé, éveillèrent l’attention de lau- 
torilé, au point qu'au bout de deux ans de rédaction, 
Gardanne se félicitait des succès qu'il avait obtenus , et 
rappelait, parmi les effets dela publication.de son journal, 
«plusieurs cimetières transportés hors des villes, lavi- 
dité meurtrière des gens à secret dévoilée, la nécessité de 
fire peu de remèdes solidement établie, et le faux raison- 
-nement, cet obstacle continuel aux progrès de l’art, aban- 
donné à ceux qui n'aiment que les systèmes. » 

La rédaction de Gardanne ne dura que trois ans. Le 
5 aoùt 1776, la Gazette de Santé fut continuée par une 
société de médecins, dirigée par M. Paulet : celui-ci garda 
lanonyme, et profita de cette circonstance pour rendre 
ses critiques un peu plus sévères. Il s’éleva également 


nerveux; mais celle tendance de la physiologie ex- 
périmentale n’en a pas moins produit des résultats - 


-fort avantageux: Puisque la découverte des nerfs du 


sentiment et des nerfs du mouvement date de l’an- 
née 1822, nous assignerons aux iravaux de M. Flou- 
rens le premier rang parmi ceux de l’année 1823, 
sans préjudice toutefois de la part de gloire qui peut 
revenir à Rolando, à Wilson Philip, à MM. Ma- 
gendie, Serres, Foderà, Desmoulins, etc. MM. 
Prévost et Dumas méritent une mention particulière 
pour leurs recherches ingénieuses sur la contraction 
de la fibre musculaire. M. Gall a reproduit, sous un 
format plus commode et moins dispendieux, les idées 
physiologiques et morales qui firent tant de bruit au 
commencement de ce siècle; mais l’ouvrage de M. 
Bérard sur la docirine des rapports du physique et du 
moral a prouvé que la science de l’homme pouvait 
êlre considérée sous une face nouvelle, et a montré 
comment la physiologie pouvait s'allier à la méta- 
physiqne. Enfin , trois volumes de physiologie, pu- 
bliés tout récemment par M. Adelon, et vantés peut- 
être avec trop de précipitation par quelques jour- 
naux , sont-ils destinés à remplacer les traités élé- 
mentaires de Dumas, de MM. Richerand , Fodéré, 
Magendie ? C’est ce que le public impartial et la 
critique indépendante ne tarderont pas à nous ap- 
prendre. j 

Malgré l'esprit de système et les entraves qu'il op- 


pose à l’observation , la pathologie s’est enrichie de 
quelques ouvrages et de quelques travaux estimables ; 


contre les systèmes , contre les préjugés et les pratiques 
dangereuses. Lies nourrices des campagnes étaient alors 
dans l'usage de lier les emfans et de les laisser ainsi garro- 
tés,suspendus à des clous, lorsqu’elles allaient aux champs, 
J'ignore s’il y a en France quelque pays où cet usage 
subsiste encore, mais la Gazette de Santé le signalait 
en 1776, et d'autres abus qu’elle signalait aussi subsistent 
encore : tels sont la falsification du vin par la litharge , les 
comptoirs de plomb des marchands de vin, l’usage des 
vaisseaux de cuivre mal étamés, et une foule d’autres 
qu’il m'est impossible d’énumérer ici. Il paraît que les 
systématiques de son temps ressemblaient à ceux d’au- 
jourd’hui. « Un homme à système, dit-il, se refuse, non 
seulement à l’évidence, à la lumière., mais encore ila 
la faiblesse et l'injustice de traiter de systématique celui 
qui la démontre. Ainsi nourri et fortifié dans ses opinions, 


- il traite tranquillement d’absurde quiconque croit devoir 


ja Clinique médicale de MM. Andral et Lerminier , 
là quatrième lettre de M. Lallemand sur les maladies 
‘dü cerveau, les nouvelles recherches sur le croup de 
M: Blaud, les maladies de la moëlle épinière par 
M: Ollivier, l’histoire médicale de la fièvre jaune qui 
arégné à Barcelone, par MM. Bally, François et 
Pariset, voilà les principales acquisitions que la science 
a faites sous le rapport pathologique. 

: Comme nòus Pavions prédit l’année dernière , 


l'ouvrage que nous venons de citer a levé tous les: 


doutes relativement au mode de propagation de la 
fièvre jaune ; il est impossible de dire mieux et avec 
plus de clarté que ne Pont fait les auteurs ; il est pé- 
nible d'ajouter que tant de dévouement et de savoir 
ma pas été plus utile à la thérapeutique de cette ma- 
ladie que l'aveugle routine qui , jusqu'alors, en avait 
dirigé le traitement. Quelques guérisons , il est vrai , 
sont évidemment dues à l'emploi du sulfate de qui- 
nine; mais les auteurs de Z’hrstotre de la fièvre jaune 
pourraient-ils affirmer qu'un seul des malades gué- 
ris ait dû exclusivement son salut à cé moÿen théra- 
peutique ? 

La chirurgie semble avoir peu de progrès à faire ; 
cependant ses procédés se perfectionnent et se sim- 
plifient tous les jours ; on‘doit distinguer surtowt le 
nouvéau procédé de la ‘taille chez la femme ; par 
M. Lisfranc. Nous mentionnerons aussi du ‘même 
aüteür , üné nouvélle application du stéthoscope ‘de 
M. Laennec au diagnostic obscur de diverses affec- 
tions chirurgicales. j 
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À peine la tombe s’était-elle fermée sur l'infortuné 


Ducamp , que quelques individus imprudens se 


sont empressés de révêtir sa dépouille. Répéte- 
rons-nous encore que le procédé de Ducamp n'est 
pas une propriété transmissible par voie d'héritage ? 
-que nul, pas même M. Nicod , ne peut se faire dé: 
clarer par testament plus apte à l’exécuter que tout 
autre; et qu’il ne s’agit que d’être. instruit et adroit 
pour le mettre en pratique ? 

Enumérerons-nous ici d’autres, procédés chirur- 
gicaux proposés «et vaniés , comme de raison , 
par leurs auteurs ? Nos lecteurs ne nous le pardonne- 
raient pas ; ils ont accueilli froidement l'instrument 
à diviser les calculs cystiques de M. C.... , Je kisti- 
tôme de M. B..., le bdellomètre de M: S..., etc 

Mais la guérison des varices par l’incision , prali- 
quée d’abord par M. Ribes et reproduite par M, Ri- 
cherand , mérite de fixer l’attention de tous Jesthom- 
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mes ide l’art. Le supplément au traité Pratique des 


hernies est digne de figurer à côté -desrautres ou- 
vrages de Scarpa ; mais le premier volume de la 
Chirurgie ‘clinique de Montpellier, par M . Delpech, 
est sans contredit le plus beau monument éleé, 
cette année , à l’art de Paré:et de Desault. 

Si la thérapeutique chirurgicale a fait quelques ac- 
quisitions, celles de la thérapeutique interne men sont 
pas moins évidentes. Quoiqu’on en dise , les sang- 
sues n’ont pas ‘entièrement remplacé toutes lesisubs- 


tances médicinales; les formulaires se multiplient d'une 
manière incroyable ; et chaque ‘libraire de Jaïcapitale 


ne pas penser comme lui. ( N°. 55-1976. )» 
Jüsqu'au 28 décembre 1778, la Gazette de Santé conti- 
nùa à paraître le jeudi de chaque semaine; le 3 jan- 


vier 1770, elle parut le dimanche. (Ce fut à cette époque ! 


que le fameux Mesmer apporta en France sa prétendue 
découverte du magnétisme animal. Ai-je ‘besoin de rap- 
peler ici l'engouement des Parisiens pour cette nouvelle 
mode allemande? M. Paulet en plaisanta souvent agréa- 
blément et dévoila certaines mystifications qui abusaient. 
bi 
les faibles d'esprit. Le mesmérisme, dit-il, aune singu- 
P > > 
lière propriété, c'est celle de démasquer les maladies 
cachées et douteuses. « Une dáme , sujette à des absences, 
des disparates dans le raisonnement, qui inquiétaient 
D 2 
beaucoup tous ceux qui la connaissaient, ayant été ma- 
q ; 


gnétisée, la nouvelle méthode n’a laissé aucun doute sur 
son état ; isa folie était intermittente, elle est aujourd’hui 
continue. (N. 28-1780. )» 

Le N. ı de 1781 annonça un grand service rendu à la 


santé publique:par la Faculté de médecine , secondée mer- 
veilleusement ‘en cela par la Gazette de Santé. Le cime 
tière des Innocens , situé au centre de Paris, fut ferméà 
la-suite des représentations de la Faculté; et-la-capitale vit 
bientôt s'élever à la-place d’un foyer continuel d'infec 
tion , un vastermarché, embelli par une fontaine quiest 
unchef-d’œavre. i 

Après huit-années de rédaction, M. Paulet céda la Ga- 


zette ide Santé aune sociéte de médecins qui gardèrent 


encore anonyme. Ge changement fut annoncé dans le 
n. 4. de l'année 17$4.Quelques inductions pourraient faire 


admettre que le rédacteur principal de. cette. série fut. 


M. Pinel, devenu célèbre depuis par des ouvrages, du 
premier, ordre. Ce qui tend à confirmer.cette opinion, 
c'est que-la Gazette de cette époque est en général bien 
écrite; quelques phrases sur la médecine d'observation, 
surla méthode thippocratique, sur les médecins;philoso 


i 
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a le sien, qu'il débite comme le meilleur. Béchet 
vante celui de ML. Richard , Baillère celui dé M. Ra. 
tier; Gabon n’en trouve pas de préférable au formu- 
lare de Montpellier ; et Crevot lui préfère cepen- 
dant celui de M. Magendie. Ce goût général pour 
les formulaires prouve évidemment que tous les pra- 


liciens ne se contentent pas d’adminisirer l’eau gom- 
mée ; et en effet , la méthode italienne a trouvé 
quelques partisans ; l'administration de l’émétique à 
haute dose dans les pneumonies prend peu-à-peu de 
la consistance ; la potion stibio-opiacée pourra rem-- 
placer quelquefois avantageusement le quinquina ; le 
baume de Copahu conserve et justifie tous les jours 
saréputation contre les blennorrhagies;l'ammoniaque 
conire l'ivresse, l’iode contre la leucorrhée, les 
scrophules et le cancer, l'acide hydro-cyanique contre 
un grand nombre de maladies nerveuses , comptent 
quelques succès. N'oublions pas la découverte de 
M. Labarraque, dont le nom se place avec avantage 
à côté de celui de Guyton-Morveau, puisqu'il est 
parvenu à neutraliser, de la manière la plus prompte 
et la plus sûre , Podeur infecte des substances ani- 
males en putréfaction , au moyen des chlorures de 


. chaux, de potasse et de soude. La médecine s’est em- 


parée de cette découverte, et quelques essais. heureux 
nous permettent de croire que la propriété de ces 
composés chimiques peut s'étendre avec succès à ces 
ulcères rongeans et fétides qui font le désespoir des 


médecins. 
L'introduction par les veines de certains médica- 


) ; 
mens très-actifs semble reprendre une nouvelle im- 
portance. Cette nouvelle méthode, qui recevait toute 
son impulsion des Anglais, qu'une Sociélé médicale 
française (la Société de médecine de Bordeaux) vient 
de rendre l’objet d’une de ses questions annuelles , ne 
saurait être tolérée que dans des cas pour ainsi-dire 
désespérés ; mais nous ne porterons pas le même ju- 
gement-de l'usage, à haule dose, de l'essence de 
térébenthine contre la sciatique, de celui de l’acide hy- 
drochlorique contre la scarlatine,de la valériane contre 
l’épilepsie, etc., que des observaliors nouvelles re~ 
placent chaque jour au rang que ces substances occu- 
paient, et qu’elles n'avaient cessé de mériter que 
parce qu’en médecine, comme. dans les objets de luxe 
et de goût, tout suit l'impulsion dela mode et change 
comme elle. 

Parlerons-nous des maladies épidémiques ? Plu- 
sieurs affections exanihématiques ont sévi sur les eù- 
fans dès les premiers mois de l’année. La rougeole 
semble avoir frappé généralement partout, mais la 
fièvre, scarlaline a régné spécialement dans le midi 
de Ja France ; il ne serait pas peu curieux de décou- 
vrir l'influence des constitutions atmosphériques sur 
la production,de ces maladies qui, du reste, ont, celte 


année , ‘fait peu de victimes. Félicitons en les 


médecins, -car da . gloire en est ioute entière au 
traitement «mis pen usage. Les ravages: de la petite- 


vérole, au. coniraire , ont été très-étendus ; on ne 


peat y penser sans,effroi. La France serait-elle à la 
veille de perdre le fruit de vingt années de soins et de 


phes, semblent déceler l’auteur de la Nosographie philo- 
sophique. SE 

Lalchimie,entrait alors. dans une époque bien glorieuse : 
tout retentissait des expériences sur la décomposition de 
leau, et Lavoisier commençait pour cette science une 


ère nouvelle. Les rédacteurs de la Gazette de Santé se 


prononcèrent contre les détracteurs de la nouvelle théorie 
chimique; ils prirent la défense de la nomenclature de 
Lavoisier, qu’on traitait de ridicule.et de barbare ,«etdans 
uneléttre très-bien faite sur ce sujet, dansleNe.45 de 1788, 
olit l'anecdote suivante : « Rouelle lisait à l’Académie 
des'Sciencestun mémoire-intéressant, écrit d’une manière 
peucorrecte. Alors les géomètres prenaient, peu d'intérêt 
àla chimie ; ils. ne pouvaient prévoir que cette science 
serait un jour susceptible de toutes les finesses de l'analyse, 


` Bref , d'Alembert interrompt le mémoire pour y faire 


xemarquer des fautes de langue. Eh! monsieur, s’écria le 


chimiste en colère, sommes-nous ici dans l'académie du 
beau parlage ? » M, 


( La suite à un: autre feuilleton. ) 


AVIS: 


MM. les Souseripieurs dont abonnement est 
expiré sout priés de le renouveller s'ils ne veulent 
point éprouver d'interruption dans Penvoi du journal. 
lls voudront bien faire retirer le Traité des convulsions 


chez les femmes enceintes, au bureau , ou ajouterbo 


centimes au montant deleur abonnement,’ pourile 
recevoir franc ‘de port par la poste. Ilsisont égale- 
ment priés d'indiquer àleurs libraires ou aulres: cor- 


-respondans à Paris , la nouvelle adressedu bureau 


de la Gazette de Santé , place des Wictoïres , n°26, | 


(6) 


sacrifices ? La cause de la propagation de la variole 
paraît évidente ; on l’aperçoit, d’une part, 
la coupable négligence des parens; de l’autre, dans 


dans 


les préjugés de certains médecins qui accordent une 
propriété dénuratrice à un fléau qui décime les géné- 


rations, marque de stigmates hideux ceux qui ne suc- 


-combent pas, laisse après lui des ophtalmies , des 


surdités incurables et des altérations organiques 
profondes. 

Un homme justement célèbre n'existe plus ; Ed. 
Jenner, à qui l’on doit la découverte ou du moins 
la propagation de la vaccine , a , cette année , payé sa 
dette à la nature ; la reconnaissance a déjà placé son 
nom parmi ceux qui ne meurent pas; elle l’a con- 
sacré à jamais en donnant à sa méthode le nom de 
méthode jennérierne. Nous avons encore à regretter 


Th. Ducamp 
a peu joui de sa gloire; MM. Freteau , à Nantes, 


la perte de quelques antres médecins. 


Laborie, à Montpellier , ont succombé , l’un, après 
une carrière longue et brillante , l’autre , dès le com-- 
mencement de la sienne ; l’anatomiste Cotugno , Ly- 
man Spalding, Rigal ont aussi payé leur tribut 
à la mort dans le cours de cette année. 

Nous ne finirions pas, si nous voulions parler des 
journaux qui propagent au loin la science , des socié- 
tés qui travaillent à ses progrès ; l’Académie royale 
de médecine est appelée à de hautes destinées ; et la 
Faculté est, en ce moment, le théâtre d’un brillant 
concours, dontles amis de la science garderont long- 
temps le souvenir ; mais n’anticipons pas sur les évé- 
nemens ; les lecteurs de ce journal seront successive- 
ment instruits de tous ces détails, que nous ne pour - 

rious indiquer ici que d’une manière incomplète. 


Alphonse M... et A. M. 


MÉDECINE PRATIQUE. 


L'observation qu’on va lire , et qui nous est com- 
muniquée par un de nos correspondans , est extrê- 
mement remarquable sous plusieurs rapports. On 
GROSSESSE 
NERVEUSE qui a persisté pendant VINGT ANS, accompa- 


peut la résumer sous le titre suivant : 


gnee , tous les neuf mois, des symptômes simulés du tra- 
vail de lenfantement et d'hémorrhagie uterine. — 
MENSTRUATION supprimée et remplacée , pendant SIX 


ANS, par un ABCÈS PÉRIODIQUE DE L'OREILLE GAUCHE, 


Au RÉDACTEUR. — Vars, le 25 Novembre 1823. 


Monsieur , je crois devoir , dans l'intérêt de la 
science, vous donner connaissance d’une observa- 
tion que je viens de faire, et dont je ne me rappèle 
avoir lu aucun exemple. 

“La nommée Marie Gibaud, demeurant à Vars, 
département de la Charente, 
rurgie , s’étant toujours parfaitement portée avant et 
après son mariage , se lrouva atteinte , il y a environ 


vingt ans, de tous les symplômes qui peuvent faire 


soupçonner une véritable grossesse. Suppression des 


menstrues , dégoûts , nausées , vomissemens, aug- 
mentation de l’abdomen; selon elle, mouvement de 
l'enfant; tout enfin portait à croire qu’il existait un 
fœtus dans la matrice. 

Cet état ayant duré neuf mois, à cette époque, celte 
femme ressentit des douleurs exactement semblables, 
d’après la manière dont elle les dépeignait, à celles 
de l'enfantement. Elle resta à-peu-près trente-six 
heures dans cette position , sans d’auire résultat que 
de souffrir beaucoup , et de s'apercevoir que ses 
€ La sage- 


femme , qui ne trouvait aucun changement aux par- 


maux allaient toujours en augmentant. 


ties génitales , ne concevant rien à ce cas extraor- 


| dinaire, décide la patiente ainsi que les parens, à 


faire venir un chirurgien-accoucheur , fort instruit, 


demeurant dans l'endroit, et jouissant d’une réputa- 
‘tion justement méritée. 


Au moment où il arriva, la malade épro une 


hémorrhagie utérine considérable , et était évanouie. 


L’accouchenr, voulant de suite porter remède au mal, 
se mit en devoir d'extraire l'enfant; mais il fut aussi 
surpris que les autres , lorsqu'il s'aperçut que lor- 
gane était dans l’état naturel, excepté que l’orifce. 
extérieur était un peu béant. La perte étant exces- 
sive et la syncope continuant , il porta tous scs soins 


à y remédier et y parvint. Tout s'appaisa ; mais 


deux ou trois heures après , le mal recommença plus 


fort que jamais ; et le chirurgien, malgré le sang 
que la malade avait répandu , lui troùvant le pouls 
fort et dur , se décida à lui faire uue saignée assez 
copieuse , et fut assez heureux pour voir disparaître, 
par ce moyen, tous les symptômes fâcheux du mal 
qui tourmentait cette malheureuse. Pendant un mois 
tout fut bien; les mêmes signes de grossesse, ex- 
cepté les dégoûts , les nausées et vomissemens, exis.. 


lieu où j'exerce la chi- 


taient toujours; mais, à celte époque , toutes les 
douleurs recommencèrent de nouveau, offrirent les 
- mêmes symptômes et la même marche, et disparu- 
rent par le même moyen. i 
Dans ce temps , cette maladie faisant bruit, vu 
ses résultats extraordinaires , plusieurs médecins , en- 
ir’autres trois ou qnatre porfesseurs de nos différen- 
tes Académies, passant à Angoulême , et en ayant 
entendu parler, voulurent s’assurer par eux-mêmes 
de la vérité de tout ce) qu’on en rapportait. Ge 
qu'ayant fait, tous , d’un commun accord , d’après 
la grosseur du ventre et la tumeur qu'on y palpait 
daus le flanc gauche , décidèrent qu'il y avait gros- 
sesse extra-utérine. Gette femme resta dans cet état 
pendant trois ou quatre ans , éprouyant toujours, ré- 
gulièrement tous les neuf mois, les mêmes symptô- 
mes , qu’on guérissait toujours par une saignée. Vers 
la fin de la quatrième année . elle tomba malade, ct 
on la fit transporter à l’hospice d'Angoulême , où 
les médecins aux soins desquels elle fut confiée, croyant 
reconnaître une hydropisie ascite, crdonnèrent une 
* ponction, qui resta sans effet et ne produisit aucune 
évacuation. La malade se rétablit malgré cela, eta 
toujours joui, depuis , d’une bonne santé, aux dou- 
leurs périodiques près , qu’elle ressentait surtout tous 
les neuf mois , et à la grosseur de l'abdomen. 
Depuis cing ou six ans environ, cette femme 


était sujette à un abcès périodique , qui revenait tous 


les mois , à l’époque où elle avait habitude d’avoir ses 
mensirues , avant d'être atteinte de cette maladie, et 
qui s'écoulail par l'oreille gauche, en matière d’un 
pus sanguinolent. ; 

Pendant les vingt années qu’à duré cette affection ex- 
traordinaire , la malade a eu constamment les seins 
gorgés de lait, au point que plusieurs médecins lui 
avaient conseillé de se faire téter . 

Comme elle m'avait souvent consulté dans les der- 
niers temps de sa maladie à l'égard de son abcès pé - 
riodique , à sa mort, qui eut lieu le 15 de ce mois, et 
qui fut occasionnée par ce dépôt, qui, malgré tous 
les soins, n’a pu, cette fois, se frayer une route par 
la même voie, j’obtins avec beaucoup de peine de 
ses parens, la permission de visiter abdomen pour 
examiner les viscères , que je pensais avoir rapport 
à la maladie. Je my transportai donc avec M, C..., 
chirurgien--accoucheur , le même qui avait soigné la 
défunte dans le commencement de son mal. Après 
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avoir , selon les règles de l’art, procédé à l'ouverture 
de l'abdomen , et examiné avec la plus grande exac- 
titude toutce qu’il contenait, et parlicalièrement la m4- 
trice et ses dépendances, le résultat de nos observations 
est, que nous avons trouvé tout dans l’état le plus 
sain , et que nous avons été fort surpris de ce qu'une 
maladie de ceite nature püût exister aussi long-temps 
sans laisser de traces, au moins sensibles. Cette 
femme , sans être très- grasse d’ailleurs , avait Pab- 
domen et l’épiploon chargés de graisse. 
(Observations). La malade ‘était d’un tempérament 
sanguin , très-nerveuse, et portait sur toute la partie 
droite de la figure une tache de naissance couleur 
de lie de vin ; elle boitait du côté droit , et n’a jamais 
eu d’enfans. Elle est morte à l’âge de cinquante-un 


ans. RUSSEL , chirurgien. 


— Tous les accoucheurs admettent parmi les dif- 
férentes espèces de fausses grossesses , une grossesse 
nerveuse dont les symptômes simulent si bien la vraie 
grossesse, que d'habiles accoucheurs peuveut eux- 
mêmes en être trompés : mäis., ordinairement , ces 
symptômes disparaissent au neuvième mois , de sorte 
qu'il est déjà très-rare de voir survenir des phéno- 
mènes qui simulent aussi le travail de l’enfantement. 


`- Toutefois , Baudelocque dit avoir observé plus de 
| vingt grossesses nerveuses, dont quelques-unes ont 


persisté plusieurs années; M. Giard, de Lyon, a 


: inséré dans le journal de Leroux, Corvisart et Boyer, 


un mémoire sur celte espèce de fausse grossesse ;: 
mais parmi les observations connues , il n’en est au- 
cune qui puisse être comparée à celle du docteur 
Russel. Une période de vingt années , marquée par 
la répétition successive des symptômes de la gros- 
sesse , des phénomènes du travail et d’une hémorrha- 
gie utérine ; une période de six ans pendant laquelle 
l'évacuation mensiruelle a été suppléée par un abcès 
périodique qui se faisait jour par l’oreille gauche , et 
qui a fini par donner la mort; enfin , J’auiopsie ca- 
davérique , faite dans la vue de rechercher la cause 
de tous ces phénomènes, ef qui n’a. offert aucune lé- 
sion morbide , tout cela nous a paru fort extraordi- 
naire et fort curieux dans l’histoire de la grossesse. 

Il nous serait facile de former des conjectures et 
de chercher des explications subtiles d’un phénomène 
inexplicable ; mais, comme la nature de ce journal 
ne nous permel guère de nous livrer à des discussions 
oiseuses, nous pensons que ce fait, tel que nous le 
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publions , est assez intéressant par lui-même, pour 
fixer l'attention , non seulement des praticiens qui se 
livrent plus particulièrement à la pratique des accou- 
chemens, mais encore des médecins qui s’occupent de 
l'étude et des progrès de la physiologie. (Note du R} 


MÉDECINE LÉGALE 


Autant les fonctions du médecin sont importantes 
dans tous lescas où il est appelé à éclairer les recher- 
ches de la justice , autant la précipitation et la légéreté 
sont-elles blamâbles dans les rapports qui intéressent 
l'honneur etla vie des citoyens. Les observations ci- 
dessous que je réunis-à dessein, m'ont de bonne heure 
inspiré une très-grande réserve dans les questions de 
cette nature. 

. J'habilais il y a près de vingt ans une grande ville, 
où j'ai commencé mes études médicales; un procès cri- 
minel y fixa long-iems l'attention ; voici le fait. 

Un vieillard meurt assassiné d'un coup de feu parti 
d'un fossé qui bordait la route. La rumeur publique 
désigne comme auteur du crime un parent intéressé 
dans la succession, dont les menaces, les voies de fait 
et la conduite en un mot justifiaient cette prévention 

“défavorable. Un mandat d’arrêt est lancé; les débats 
apprennent que, peu d’instans avant l'explosion homi- 
cide, l'accusé a été aperçu près de l'endroit du délit, 
armé d’un fusil de chasse. Les charges s’accümulant à 
chaque déposition des témoins fournissaient à MM.les 
Jurés, à défaut de preuves matérielles, une masse de 
faits qui entraînaient leur conviction. Mais tout-à-coup, 
la scène change, à la lecture du raport de l’autopsie- 
La mort, disait l’auteur du procès-verbal, est évidem- 
ment le résultat dun coup de fusil chargé de deux 
balles, dont l’une a traversé l’aorte, mais l’autre avait 
percé l’os de la hanche;et l’ouverture;paraissant énor- 
me aux yeux des assistans, fut exactement mesurée 


dans son diamètre qui était de huit lignes. Or , l'unique 


fusil que possède l’accusé n'offre que six lignes un 
quart de diamètre. 3 
Il parut dès lors démontré que le crime avait été 


i 


BE — 


.commis avec un fusil de munition. Personne heureu- 
sement n'ayant été aperçu avec une arme de ce ca- 
libre, on supposa que l'assassin avait pu |se dérober 
aux regards, à la faveur des fossés , du feuillage , de à 
brune, et l’accusé fut mis en liberté, 

À quelques mois de là , un ancien officier de gen- 
darmerie plus que sexagénaire se suicida à l’aide dun 
fort pistolet de cavalerie, dit demi-arçon, Noire pro- 
fesseur d'anatomie, à la fin de sa leçon, fut requis 
pour faire l'ouverture, dont je fus aide ettémom, 
avec plusieurs de mes condisciples. 

La balle après avoir perforé le coronal vers så 
partie moyenne, brisé la base du crâne, laissé une em- 
preinte plombée au milieu de l’occipital, était enfin 
revenue sur elle-même, écrasée, morcelée , et divisée 
en plusieurs fragmens. Notre surprise fut extrême à. 
l’examen du coronal, dont Ze trou fait par la balle était 
très-large ; rond , et tellement disproportionné avec le car 
libre du pistolet, que l'on aurait pu sans beaucoup d'effort 
y faire entrer le bout du canonméme. La pièce anatomi, 
que a dû rester dans le cabinet de notre professeur. 

J’abandonne au lecteur le rapprochement des” 
deux faits. Pour ce qui est du trou que peut faire 
une balle chassée d’une arme à feu, on sait qu'il est 
toujours proportionné à l’applatissement que subit 
celle-ci, lorsqu'elle est lancée contre un corps qui 
lui offre une grande résistance, Dupont, D, M. 


RECHERCHES anatumico-pathologiques sur l’encéphale. 
et ses dépendances, par FE. LALLEMAND , professeur 
de clinique chirurgicale à la faculté de médecine de 
Montpellier. Tome II, quatrième lettre; Paris, 1893, . 
hez Béchet je., libraire, place de l'Ecole de Méde 
cine. Prix : 3 fr. 5o cent. 


Les trois premières lettres qui ont paru sous le même 
titre ont donné une haute idée du talent de l’auteur. La 
sagacité avec laquelle une longue suite d'observations sont 
‘analysées, et comparées entre elles, la justesse des ré- 
sultats qui en sont déduits, enfin la nouveauté d’un grand 
nombre de ces résultats, ont assigné à M. Lallemandun 
rang des plus distingués parmi les observateurs de nos 
jours, et à son ouvrage une place des plus honorables 
parmi les productions médicales de l’époque actuelle. 
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MÉDECINE PRATIQUE. 


Tumeur considerable développée dans l'intérieur du crâne; 
observation communiquée par M, ESQUIROL , médecin 
de la Salpetrière.. 


Une femme , âgée de soixante ans , entrée dans la 
division des aliénées de l’hospice le 7 août dernier, 
avait élé atteinte , à cinquante-trois ans, d’une oph- 

.thalmie chronique avec affaiblissement de la vue; à 
cnquante-huit ans seulement , l'inflammation des 
yeux avait disparu. Mais „immédiatement après, il 
. élaitsurvenu des céphalagies violentes et continuelles, 

` des élourdissemens fréquens , de l’insomnie. La dou- 
leur de tête se manifestait particulièrement à la région 
temporale gauche, dans laquelle la malade déconvrit, 
en se graltant , une tumeur grosse comme la.iêle 

— dimeépingle; cette tumeur avait augmenté graduel- 
lement en causant des douleurs intolérables. Une 
foule de moyens locaux et généraux avaient été mis 
enusage sans succès. Vers le mois d'avril dernier, 
les douleurs de tête avaient beaucoup diminué; un 
commencément de démence très--prononcé s'était dé- 
Haré, avec propension très-grande à la somnolence ; 
les idées étaient confuses , la mémoire presque en-- 
tièrement abolie. Dans le mois de juillet , les mou- 
vemens avaient commencé à s’embarrasser ; les pro- 
grès de la tumeur allaient toujours croissant. Cetté 

femme n'avait pas fait de chûte sur la tête , et on 
ne soupçonnait l'existence d'aucune affection véné- 
rienne, - 

À son entrée dans l’hospice , nous observâmes 
dans la fosse temporale gauche , une tumeur arron- 
die et assez régulière à l'œil , présentant des irrégu-- 
lrités au toucher , des points solides, d’autres sans 
résistance , faisant une saillie d’un pouce à-peu-près, 
ayant environ un pouce et demi d’étendue d'avant en 
arrière ; et un peu moins de haut en bas. Il paraisait, 
en palpant cette tumeur , qu’elle s’était développée 
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dans l’intérieur du crâne, avait usé les os corres- 
pondans, dont quelques débris étaient à sa surface ; 
on ne sentait aucune pulsation qui appartint à la tu- 
mèur ; la compression exercée sur elle ne déterminait 
pas d’assoupissement, Plusieurs médecins et chirur- 
giens crurent reconnaître un fongus de la dure-mère, 
L'intelligence de la malade était irès-affaiblie; cette 
femme entendait très-bien de l'oreille droite , €t nul- 
lement de l'oreille gauche ; la vue, l'odorat , le goùt, 
le tact, la sensibilité générale, ne paraissaient pas 
altérés. Les mouvemens étaient un peu affaiblis du 
côté droit , la bouche était déviée à gauche, 
nonciation embarrassée. Les fonctions nuiritives ne 


la pro- 


présentaient aucun désordre. Biéntôt la tumeur fait 
des progrès ; les douleurs aiguës dont elle avait été 
le siège reparaissent avec violence ; l'œil gauche fait 
saillie ; les mouvemens du côté droit s’affalblissent de 
plus en plus, la malade fait des chûtes fréquentes. 
Le 9 octobre , deux mois après son entrée à la Salpé- 
trière, elle est forcée de garder le lit. À partir de 
cette époque , la maladie fait des progrès rapides’, 
les douleurs sont tellement violentes que la malade 
porte la main sur la tumeur, même dans son som- 
meil, avec l’expression de la plus vive souffrance; la 
peau est chaude, le pouls accéléré , la langue sèche 
et rouge, l'appétit nul, la soif vive., les déjections 
liquides et involontaires. La malade est presque cone 
ünuellement assoupie ; J’œil devient chaque jour plus 
saillant; la sensibilité générale est toujours conservée; 
les mouvemiens du côté droit sont très-affaiblis, sans 
être tout-à-fait paralysés. La malade expire le 18 oc- 
tobre. (Nous avons passé sous silence divers moyens 
qui furent mis en usage à différentes reprises). 
Ouverture du corps faite quarante heures après la 
mori. — La tumeur avait diminué de volume, elle 
présentait des enfoncemens et des aspérités qu’on n’a- 
vait pas observés pendant la vie. Disséquée à l’exté- 
rieur, elle était recouverte par la peau , par les fibres 
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du muscle temporal alongéés sans être écartées. Le 
crâne ouvert avec précaution , l'hémisphèr: droit du 
cerveau paraît assez dense, un peu injecté; l'hémis- 
phère gauche , un peu plus dense, présente, au ni- 
veau de la tumeur , une dépression proporlionnée à 
ła saillie de la production morbide; le tissu cérébral 
est très--dense en cet endroit , sans être désorganisé. 
La saillie intérieure de la tumeur , plus considérable 
que celle du dehors , est tapissée par la face externe 
de la dure-mère ; celle-ci est saine dans presque toute 
son étendue, si ce n’est au centre de la portion qui 
recouvre la tumeur , où elle présente une production 
fongueuse mamelonnée ; on sépare facilement cette 
membrane , exceplé au niveau du fongus: là on voit 
des vaisseaux passer de la tumeur au fongus de la 
dure-mère. Le rocher , les os de la fosse zygoma- 
tique, de la fosse temporale , la paroi externe de 
l'orbite étaient presque entièrement détruits ; les 
bords de l'ouverture de communication: avec l’exté-… 
rieur du crâne élaient amincis et paraissaient plulôt 
usés qu’altérés. On pouvait détacher en grande par- 
tie la tumeur des os ayec lesquels elle était en contact; 
elle avait pénétré dans la fosse orbitaire et poussait 
Jœil avant; elle occupait la fosse zygomatique toute 
entière. Elle avait d'avant en arrière environ trois 
pouces et demi, de haut en bas deux pouces , de de- 
hors en dedans trois pouces. Incisée, on remarquait 
au centre un tissu jaune de rouille, lamelleux, spon- 
gicux , contenant un fluide roussâtre ; en approchant 
de l'extérieur le tissu devenait d’un gris blanchâtre, 
et ressemblait assez aux matières cancéreuses. Les 
fosses nasales n’avaient aucun rapport avec la tumeur; 
elles étaient exactement tapissées par une couche cal- 
caire de plus d’une ligne d'épaisseur dans les anfrac- 
tuosités , et d’une demi-ligne dans le reste de leur 
surface. 

On ne peut former que des conjectures sur l'ori- 
gine de celte affection. Le fongus de la dure-mère 
est-il primitif, a-t-il donné naissance à la tumeur ? 
est-ce au contraire la tumeur qui a produit le fongus? 
Du reste , le développement progressif de celte masse 
dans l’intérieur du crâne rend parfaitement raison des 
symptômes d’hémiplégie, de démence et d’assoupis- 
sement qui ont été la suite nécessaire de la compres- 
sion du cerveau. L’usure et la destruction des os ont 
été quelquefois observées dans les fongus de la dure- 
mère. 


` 


M. Dupont-, médecin de l'hospice de Gouin 
nous communique les observations dite , qu 
nous ónt paru mériter de fixer l’atteniion de nos lec- 
teurs. 


Obs I. 


Au mois d'avril 1817 , je fus appelé un lundi chez 


Fièvre larvée ou masquée, 


un de mes voisins, pour voir sa sœur , malade , ar- 


rivée de la campagne le même jour à deux heures, 
Je connaissais déja M™e Duchène ; c’est une femme 
de 30 ans, d’un tempérament bilieux , bien constituée, 
robuste , jamais malade, et offrant les apparances de 
la plus belle santé. $ 

Je ne pus la voir que le soir à six heures ; d'abord 
je méconnus la maladé au point que je la erus aliée 
depuis huit jours. Elle était en supination comme on 
l'y avait mise. Le visage décoloré , livide; les yeux 


fixes quand on ne lui parlait pas , la peau sèche , peu 


de chaleur aux extrémités , langue pâle ; aucune pul- 


sation aux radiales et carotides que j’explorai; balte- 
mens du cœur insensibles ou obscurs. Comme elle 
répondait à peine par monosyllabes à mes questions, 
le frère me fit le rapport suivant: sa 
« Hier, 
missionnaire la vue de ma part pour l'engager à re- 
nir aujourd’hui chez moi pour affaire, Ce matin même, 


ma sœur était en bonne santé: un com: 


elle déjeûne avec son mari, met ordre à son ménage, 
s'habille , part gaïîment à dix heures, seule et à pied 
pour faire deux lieues et demie. Aux trois quars 
de la route , elle est prise d’une lassitude acca- 
blante'; elle s'arrête, craint de ne pouvoir continuer 
et de tomber, isolée , sur le chemin. ‘Gependant elle 
se ranime, se reproche son peu de courage ct conli- 
nue à marcher , mais lentement. La vue đe quelques 
maisons lui redonne de la force , elle projette de sy 
arrêter; mais se croyant plus de vigueur , elle avance 
encore , espérant arriver à la première auberge Elle 


fait successivement plusieurs pauses , sans oser entrer 


chez personne , par timidité ou honte déplacée ; ele 
parvient enfin , avec les plus grandes peines, à ma 
maison. Effrayé đe son air abaïtu , je crains quelque 
fâcheuse rencontre sur la route : elle me répond à 
peine, se couche sur les chaises plutôt qu'elle ne s'y 
assied, demande languissamment un lit , parait in 
différente à à tout le reste , et ne met aucun erapr 
ment à calmèr mes inquiétudes . » 

Tel fut le rapport que me fit le frère et sa Étoile, 


ARE TONNES TE, 
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que plus tard la malade me confirma. On ajouta que 
son abattement était visiblement augmenté. 


 J'appliquai de suite deux synapismes aux pieds; 
jadministrai un gros de quinquina en poudre dans 
un verre de vin, qui fut rejeté au bout d’une demi- 
heure par le vomissement. J’administrai , à huit 
heures , une autre dose de deux gros avec addition de 
laudanum liquide ; le vomissement n’eut pas lieu. La 
ut, pour boisson , vin de Bourgogne, limonade 
au citron, Le mardi , de fort grand matin , deux 
gros de quinquina avec laudanum ; continuation de 
la poudre dans la journée , jusqu’à la concurrence 
d'une once. Vers midi, la malade, quisemblait moins 
anédntie, parla de l'irritation des synapismes. Ap- 
plication de deux visicatoires aux jambes. Le soir , à 
huit heures , la malade recouvra un peu de forces, el 
je commençai à distinguer les battemens du pouls, 
qui ; lent et faible, ne se faisait pas ressentir 4o fois 
par minute. Le mercredi et jeudi, le quinquina fut 
continué, chaque jour , à,la dose d'une once. 


hi z 
-Trouvant alors les forces plus prononcées, le pouls . 


plus développé , je: cédai aux instances de la malade, 
cn ne prescrivant , pour le vendredi, qu’une demi- 
once de quinquina. Mais cette diminution trop subite 
neme réussit pas; la malade retomba le même jour 
dans un état voisin de la prostration. Alors jè obtins 
qu'elle prendrait six gros le samedi, ce qui fut con- 
tinué jusqu'au mardi où je diminuai deux gros., ainsi 
que les jours suivans, jusque vers le douzième jour 
de la maladie, où j’en-cessai tout-à-fait usage. 

-Je ne dois pas omettre de noter que , chaque jour, 
la malade prenait une demi bouteille de. vin de quin- 
quina , une bouteille de vin vieux de Bourgogne, une 
demi-bouteille de vin ordinaire avec de l'eau. Cette 
quantité énorme de vin n’avait pu êiré moindre les 

: premiers jours ,.sans qu'il s’en suivit de la faiblesse 
et de Pabattement. Ge ne fut que vers le huitième 
jour de la maladie que je la réduisis, ce que je conti- 
nudi graduellement ; mais la malade en conserva 
cependant fort long-temps l'usage avant de se remet- 
ire au cidre y sa boisson habituelle. 

Obs. I: Nouveau moyen pour remédier au 
prolongement de la Euelte. 

Après avoir passé plusieurs jours en visite à la 
campagne , par un temps bumide , une température 
variable, je fus atteint d'une légère angine tonsillaire, 
trop peu incommode: pour m'en occuper. Cependant 


il me restait de cette indispotition un besoin continu 
d’avaler quelque chose qui, de temps en temps , me 
touchait la base de la langue. Si cette sensation in- 
commode m'était désagréable le jour, elle m'était 
insupportable la nuit, au point de me priver du som- 
meil. Accablé d’occupations , je fus deux jours sans 
réfléchir ni 
dans un relâchement de la luette, auquel je voulus en 
vain remédier en la faisant reposer sur des substances 
pulvérutentes , capables de lui redonner du ton. Je 
manquai consiamment mon but, soit maladresse , 
soit que la poudre ne touchât pas une assez grande 
surface. Je résolus d'employer une petite pipe de 
terre , dont je bouchat le tuyau , pour wen servir 
ensuile comme d'une baignoire, où il me fut facile 
d'introduire la luette qui, plongée dans une eau sa- 
turée d'alun , ne tarda pas à remonter. Je réitérai 
plusieurs. fois cette pratique dans la journée , placé 
devant une glace , tenant le tuyau hors de la bouche, 
et je n'ai qu'à me louer du prompt succès et de la fa- 


‘cilité de opération, que chacun peut pratiquer sur 


soi-mème, Je n’ai pas prolongé l'immersion au-delà 
de deux ou trois minutes, et je la tenterai toujours 


Duronr ,; D. M. 


avant de songer à la résection. 


BIBLIOGRAPHIE. 


Nouvelles Recherches sur la LARYNGO-TRACHEITE , 
connue sous le nom de Croup ; par M. Braun, 
D. M. P.un vol. in-8; chez Gabon et Ce., libraires. 


De même qu’on pourrait juger du vague et de l’in= 
certitude qui règnent encore sur le traitement d’une 
maladie par la multitude et la diversité des moyens 
proposés pour la guérir , de même il serait facile 


d'apprécier la somme de connaissances qu’on possède , 


sur sa nature , ses causes et ses résultats , par le nom- 
bre de volumes dont elle a été lesujet. C’est dire assez 
que l'art est encore peu avancé sur le croup., puis- 
qu'il est peu de maladies sur lesquelles on ait 
plus écrit. Ces nombreux traités peuvent cependant 
facilement se ranger en deux classes ; les uns , pure- 
ment théoriques, n'ont servi qu'à mettre au jour 
les rêves plus où moins fantasques de leurs auteurs, 
et conséquemment n'ont en aucune manière éclairé la 
science; les autres , essenticllement pratiques , quoi- 
que souvent moins fastueux, l'ont réellement enrichie 


connaître mon mal , qui consistait: 
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et ont seuls contribué à ses progrès dans la connais- 


sance et le traitemcat de l’angine croupale. L'ouvrage. 


de M. Blaud me paraît devoir être placé dans cette 
dernière cathégorie. Partout en effet la théorie s’y 
trouve appuyée de faits et d’observations pratiques 
recueillis avec soin et présentés avec impartialité , ce 
qui rend le livre de M: Blaud infiniment précieux. 
‘Cet auteur regarde le croup comme essentiellement 


inflammatoire , et le désigne par conséquent sous le . 


nom de laryngo-trachéite : je ne pense pas , qu’en 
cela, M. Blaud trouve beaucoup de contradicteurs, 
car la nature des causes qui produisent cette maladie, 
celle des symptômes qu'elle présente , les lésions or- 
ganiques qu’on observe après la mort , la nature des 
affections concomitantes, celle du traitement le plus 
convenable, et les éxpériences dans lesquelles on dé- 
termine , sur les animaux vivans , des effets analogues 
à ceux produits par le croup , prouvent bien évidem- 
ment le caractère inflammatoire de cette maladie. 
Mais si je suis d'accord avec M. Blaud sur ce point, 
je suis bien loin de l’être par rapport aux nombreuses 


variétés qu’il admet de cette phlegmasie, variétés - 


qu'il établit uniquement d’après les différentes formes 
que revêt l’exhudation morbide dont, dans ce cas, 
la membrane muqueuse laryngo-trachéale devient le 
siége ; et en effet , que cette exhudation n’ait pour 
produit qu’une matière muqueuse,plus ou moins abon- 
danie, mais toujours visqueuse, écumeuse el limpide; 
que d’autres fois il en résulte une véritable sécrétion 
puriforme ; que plus souvent encore, ce soit une con- 
crétion albumineuse , plus ou moins consistante, pre- 
nant toujours l’aspect membraneux ; ou bien enfin 
que, dans d’autres cas, ces divers produits se ren- 
contrent réunis ou combinés entr'eux, je ne vois là 
que les différens degrés d’une même inflammation, 
et nullement des raisons suffisantes pour faire de cha- 
cun de ces étais une espèce particulière de laringo- 
trachéite. 

Les noms que notre auteur a inventés pour dési- 
gner chacune de ces variétés imaginaires , ont même 
ridicule , 


quelque chose d'assez quoique irès- 


savamment dérivés du grec. En voici la liste: Za- 


ringo-trachéite myxagène , laryngo-trachéite pyogène , 


laryngo-trachéite méningogène ; puis viennent les la- 
ryngo-trachéiles mixa-pyogène , miva-méningogène , hyo- 
méningogène ; et , pour aller de plus fort en plus fort, 
les Zarynga-trachéites mixa-pyo-meningogènes, Mais , 


de même qu’un bon avocat s'entend mal à défendre 
une mauvaise cause, M. Blaud ne tarde guère à aban- 
donner la sienne ou du moins a y attacher moins d'im- 
portance ; aussi ne le chicanerons-nous pas d'avan- 
tage sur ce point. ` 

Quoique cet auteur ait donné une description irès- 
fidèle et très-exacle du croup, je ne vois pas qu'en 
cela il ait rien ajouté à ce qu’on savait déjà sur cette 
maladie, si l’on en excepte cependant son opinion 
sur la manière dont arrive la mort dans la plupart 
des cas. Jusqu'à présent , en effet, on croyait que” 
cette terminaison fâcheuse était uniquement ‘produite 
par l'accumulation des fluides puriformes dans le la- 
rynx et les bronches, ou la formation de pseudo: 
membranes plus ou moins épaisses à la surface de ces 
conduits ; en un mot , que la suffocation qui termine 
alors la vie n’était due qu’à cette circonstance à la- 
quelle , de plus, ou attribuait cette raucité de la yoix, 
particulière au croup, que l’on désigne sous: le nom 
de son croupal; M. Blaud , au contraire, ne tient 
presqu’aucun compte de cette cause, et , tout en ad-. 
mettant que les malades périssent ordinairement suf- 
foqués , il prétend que le spasme des muscles cons- 
iricteurs de la glotte occasionne seul celte suffocation: 
et , à bien plus forte raison , cette voix croupale et 
même tous les symptômes de la congestion cérébrale, 
dont la concomitance est infaillible dans les cas gra- 
ves. Quoiqu'il en soit, M. Blaud attache une telle. 
importance à celte innovation qui, certes, n’en. est 
pas une pour moi ni pour beaucoup de praliciens, 
qu’il affirme qu’elle doit faire rayer de la liste desre- 
mèdes proposés pour la guérison du croup ces pré- 
tendus fondans de la fausse membrane ou deses ru- 
dimens , tels que le polygala sencca, le calomel, 
les carbonates de potasse et d’ammoniaque, l'éther- 
ammoniacal et le sulfure de potasse, qu'on ayait eu, 
la prétention de donner comme, des spécifiques in 
faillibles , et qui, loin d'être utiles en aucune manière, 
doivent plutôt être regardés comme très-dangereux, 
et quelques-uns même, (le sulfure de potasse surtout) 
comme de véritables poisons ; du moins à mon avis.. 

Au reste , que M. Blaud pense que la constriction 
spasmodique de la glotte produise seule Paltération 
de la voix, les différens degrés de dypsnée et la mort, 
ou qu’il croie avec tous ses autres confrères que les” 
accidens dépendent autant de la présence des pseudos 
membranes dans le canal laryngo-bronchique que de. 
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cette cause, comme l’un et l’autre phénomènes mor- 
bides sont également le résultat de l’inflammation, 
et qu'en employant lesmoyens propres à combattre 
et à détruire celle-ci, on emploie réellement les seuls 
capables de les prévenir ou d'y mettre un terme 7 
M. Blaud , qui me paraît être un vrai praticien, 
ne peut en proposer que de très-rationnels ; aussi se 
borne-t-l à conseiller les antiphlogistiques et les 
adoucissans , le saignée du bras et du pied, Pappli- 
cation de sangsues au cou, celle de vésiçatoires sur 
celte partie , les vapeurs d’eau tiède, les bains, les 
boissons émollientes , puis les irritans derivatifs sur 
les extrémités inférieures , etc; et comme des mé- 
dicamens très-utiles, quoique moins rationnels , lé- 
méline et l'ipécacuanha ; enfin quelques antispas-- 
modiques. 

Au total, après avoir lu le livre de M. Blaud, 
on ne peut guère se flatter d’avoir rien àppris de 
neuf sur le croup , mais au moins a-t-on eu le plai- 
sir de lire un bon livre et un traité éminemment 
pratique sur cette maladie si meurtrière et si funeste à 
l'humanité. Et. Mouux, D. M. P. 


BOTANIQUE. 


Nous avons rapporté, (G.de S. 1822), avec presque 
tous les journaux de la capitale , quelques détails sur 
l'importation et la culture d’une espèce de riz sec de 
la Cochinchine ; quoique nous ayons fait connaître 
en même temps l’opinion du journal de Montauban, 


contraire à celle des journaux qui présentaient ce riz 


comme une acquisition préciense pour l’agriculture fran- 
çaise, nous croyons ulile de publier les observations 
critiques, communiquées au Conseil agriculture par 
M. de Saint-Amans , correspondant à Agen. 

«Il est curieux, quoique par trop commun, de voir 
l'empressement avec lequel on accueille et l’on répand 
l'erreur souvent commise par hasard ou par inadver- 
lance. Une autorité supérieure , trompée par la com- 
munication officielle d’un rapport imprimé dans un 
recueil administratif, vient de me transmettre sous le 
nom de riz sec de montagne ou de la Cochinchine des 
épis du zriticum monococcum loinn ; c'est- à-dire du plus 
mauvais froment connu. J’en demande pardon à qui 


de droit; mais je ne puis m'empêcher de signaler une 


méprise aussi grossière , surtout au sujet d’une plante 
alimentaire , dont on prône depuis long-temps les 
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avantages , et sur laquelle on doit desirer de nouveaux 
renseignemens. ` 

Ce qu’il y a d’abord de plus singulier, c’est que l’au- 
teur du rapport , paraissant de bonne foi , dise avoir 
culüvé , dise avoir vu fructifier ce triticum ; et qu’il ait 
néanmoins persisté à le regarder comme un oryza, 
malgré les trois étamines au lieu de six et ses épis ser~ 
rés au lieu de panicules. D'ailleurs, pouvait-il envisa- 
ger cette plante dont'il fait une espèce de description, 
comme une acquisition nouvelle, lorsqu'elle est culti- 
vée de temps immémorial , en Suisse, en Allemagne, 
en Sicile , et dans la France méridionale ? Comment 
pouvait-il vanter les résultats de sa culture, lorsqu'on 
sait à-peu- près partout qu’elle ne produit que peu de 
irès-mauvais pain, qu’elle s’utilise seulement en gruau 
grossier et dans la fabrication de la bière; qu'enfin , 
unique. avantage qu’elle présente est de croître aisé- 
ment sur les côteaux et sur les terrains arides. L’au- 
teur du rapport est-il donc étranger à toute connais- 
ance agronomique et botanique ? Mais il y a plus : le 
riz sec dont on parle tant, n’a guère, à ce qu'il paraît, 
été bien connu de personne ; et si Rhumph et Lou- 
reiro ne l'avaient mentionné, on pourrait même dou- 
ter de son existence. Cependant , an lieu de nier, ex- 
pliquons-nous. 

Il est, sans contredit, une espèce ou variété de riz 
qui croît sur les hauteurs des terres orientales de l’Asie, 
où elle est arrosée, selon M. Bosc, par des pluies 
habituelles. Tel est sans doute le riz sec dont parlent 
les voyageurs. Mérite-t-il cette dénomination ? Qui 
soutiendrait d’ailleurs l’infaillibilité botanique de Lou- 
reiro ? Dénué, comme l’on sait, de presque tous les 
moyens d'instruction., lorsqu'il composait la Flore de 
la Cochinchine , il dût commettre beaucoup de mépri- 
ses que Wildenow, son éditeur , n’a pas toujours pu 
corriger. Qu'on jette les yeux snr l'observation qu’il 
a publiée dans son ouvrage à l’article du genre oryza , 
el l’on y reconnaîtra combien tout ce qu’il dit des es- 
„pèces où variétés de riz cultivées dans ces contrées doit 
paraître incertain. Nous voyons aussi que Poivre, le 
premier , le grand promoteur du riz sec , ayant laissé 
sa culture ébauchée à l'Ile-de-France, ne-put néan- 
moins parvenir ensuite à se procurer des grains de 
ce riz pour le propager en Europe. Nous voyons qu’on 
essaya depuis cette culture à Lyon, où elle meut au- 
cune suite , et qu’il en a été de même partout où l’on 


. a essayé de l’iatroduire. Pourquoi donc est-il si difficile 
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de s'approprier une plante aussi précieuse ? Je puis 
faire une réponse décisive à cette question : me trou- 
vant à portée de me procurer sur cet objet des ren- 
seignemens positifs , je me suis assuré que le riz dont 
il s'agit, cultivé à l'Ile-de-France , y avait perdu sa 
qualification de riz sec, et qu’il n’avait pu y prospérer 
que par une culture analogue à celle de toules les 
autres espètes de riz. i 

Ainsi , bien qu'il y ait un riz qu’on peut appeler riz 
de montagne à la Cochinchine , on ne doit point lui 
appliquer le nom de riz sec, attendu qu'il n’y croît 
que sous l’influence d’une humidité continuelle. Y a-- 
t-il donc réellement un riz sec, en Cochinchine ? y 
a-t-il même un pareil riz dans quelque autre partie du 
globe? Jusqu'à présent les réponses sont unanime- 
ment négatives partout où on a tenté la culture d’un 
riz désigné sous cette dénomination. Il n'y aura donc 
pour nous de riz sec, qu'autant que son existence 
nous sera mieux déinonirée. 


MATIÈRE MÉDICALE. 


( Doctrine italienne. ) 


Nous avons exposé avec beaucoup de détail la nou- 
velle doctrine médicale française et les changemens 
qu’elle tend à introduire dans la matière médicale et 
la thérapeutique. Notre dessein est de consacrer 
maintenant un petit nombre d'articles à l'exposition 
de la nouvelle théorie italienne sur l’action et sur l’em- 
ploi des médicamens. 

IT existe entre la pathologie de M: Broussais et 
celle de Rasori une analogie si évidente qu’elle a 
frappé tous les esprits. Tous deux en effet nient les 
fièvres essentielles et ramènent presque toutes les ma- 
Jadies à l’inflammation. Ils ont pris cependant des 
routes bien différentes pour arriver au même but. Le 
professeur de Milan paraît attacher très-peu d'im- 
portance aux lésions cadavériques pour apprécier la 
nalure des maladies , sans doute parce qu'il ne croit 
pas que le cadavre représente fidèlement l'état des 
organes vivans, TI fait encore moins de cas des symp- 
iômes , persuadé que les maladies les plus différentes 
peuvent se présenter avec les mêmes formes exlérieu- 
rés et vice versa. Rasori ne reconnaît qu'un moyen 
légitime mais infaillible, selon lui, de diagnostic; c’est 
l'effet des agens thérapeutiques. Lorsque les autres 
moyens, tels que la considération des symptômes etta 


connaissance des lésions cadavériques , sont favora- 
bles au premier , il s’en prévaut; s'ils lui sont con- 
traires , ils s’en passe. Il considère comme sthéni-= 
que toute maladie qui se guérit sous l'influence des 


contre-stimulans ; et réciproquement il attribue à 


l'asthénie toutes celles qui cèdent aux stimulans, quels: 
que soient d’ailleurs lenrs symptômes et les lésions 
qu’elles laissent dans le cadavre. Il fait à l'égard des 
médiçamens le même raisonnement que pour les ma: 
ladies , c’est-à-dire qu'il les dit stimulans ou contre- 
stimulans, suivant qu'ils se montrent utiles ou nui- 
sibles dans les maladies asthéniques ou sthéniques. 
Ainsi il juge de la nature des maladies sur les pro- 
priélés des médicamens, et des propriétés des médi- 
camens sur la nature dés maladies : cercle vicieux sil 
en fûl jamais. 

M. Broussais , au contraire, sans exclure entiè- 
rement les méthodes thérapeutiques du nombre des 
moyens propres à éclairer le diagnostic, met toule 
sa confiance dans les lésions cadayériques. Prenant 
toujours ces lésions pour la véritable cause des ma- 
Jadies , il ne s’applique qu’à rattacher à chaque lésion 
les symptômes qu'il lui attribue , et remonte ainsi 
des symptômes à la lésion et de la lésion aux symp- 
tômes. 


Mais c’est surtout en thérapeutique qué la théorie 
du contre-stimulus diffère de la doctrine physiolo= 
logique. En changeant la face de là pathologie, 
Rasori a changé celle de la thérapeutique ; il a transs 
porté la plupart des médicamens de la classe des sti- 
mulans dans celle des contre-stimulans , comme il a 
fait passer le plus grand nombre des maladies de 
la classe des lésions asthéniques dans celle des lé- 
sions sthéniques. M. Broussais au contraire a laissé 
la matière médicale telle qu’il l’a trouvée, où plutôt 
il a rayé cette branche importante de l'art de guérir 
du catalogue des sciences médicales, et sous ce rap- 
port , il est impossible de calculer les torts qu'il at 
faits à la médecine pratique. Loin d'augmenter le 
nombre dés antiphlogistiques , Il n’a fait que le res- 
serrér. Ainsi, dans les mêmes cas où le médecin du 
Val de Grâce prescrit l’eau de gomme et les sangsues, 
le réformateur italien. donne ; d’une main libérale, 
l’épicacuanha, le tartre stibié , l’aloës, le jalap, le 
fer, le plomb: et tontes les substances du règne mi- 
nérak, car il n'y a point de stimulans; selon lui, parmi 


' les minéraux. Outre la propriélé générale de dé: 


primer les forces, la plupart des contre-stimulans ont 

une action elective , en vertu de laquelle ils vont agir 

sur un organe plus spécialement que sur un aulre; 

or, c’est ordinairement d’après cette dernière pro- 

- priété qu’on se dirige dans leur choix. Ainsi le tartre 
stibié agit principalement sur les poumons , les pré- 
paralions martiales surla matrice, et les drastiques 
sur les intestins. Nous commencerons l'exposition de 
leurs idées à ce sujet par l'article suivant. 

Gomme-gulile. 

Tous les drastiques peuvent être employés à-peu- 
près avec un égal succès dans les phlegmasies intes-- 
tinales. Néanmoins il en est un que les médecins ita- 
liens emploient de préférence à tous les auires dans 
cette maladie , et surtout dans les flux intestinaux, non 
qu'ils lui reconnaissent quelque chose de spécifique, 
mais uniquement à cause de la facilité de son admi- 
nistration. Nous voulons parler de la gomme-gutte. 
Jusqu'ici tous les auteurs français de matière médi- 
cale ont parlé de la gomme-ouite comme d’un vio- 
lent drastique . Eh bien! Rasori vient de célébrer ses 
propriétés’ anti-diarrhéiques , dars un mémoire qu'il 
a inséré dans les Annales des sciences et lettres de Mi- 
un. Bt'remarquons que, selon son habitude, il a 

_ porté cette substance à des doses inusitées avant lui. 
 Conyaincu que l'aptitude à supporter un médicament 
est toujours en raison de l'intensité de'la maladie , 

. phus les symptômes dè l’entérite sont violens, et plus 
il augmente la dose des drastiques. 

Un homme avait la diarrhée ; il allait environ 
quinze fois par jour; le pouls était fréquent et tendu 
sans aulres symplômes fébriles. Le premier jour de 
son entrée à L'hôpital de Milan, il eut à prendre douze 
grains de gomme gutie en deux doses. Le nuit sui- 
vante et la matinée du lendemain , le nombre des 
selles fut à-peu-près le même ; mais il n’y en eut 
que trois de resté du jour : vingt-quatre grains de 
gomme gutte, Le troisième jour , il n'y eut qu'une 
seule selle : même prescription. Le quatrième jour , 
suspension de la diarrhée. Dès-lors on diminue la 
dose de la gomme gutie de moitié : une selle liquide; 
on revient à la dose de la veille. Le cinquième jour, 
suppression totale de la diarrhée. Le malade sortit 
de l'hôpital trois jours après pendant lesquels il ne 
prit que quelques livres d’infusion de camomille. 

Un homme, âgé de quarante-huit ans, avait une 
diarrhée depuis quinze jours; il allait du ventre jus- 


Don 


qu'à vingt fois par jour ; il se plaignait avec cela 
d'un grand sentiment de faiblesse et de douleurs ab- 
dominales : le pouls était petit et lent. 

Le premier jour de son centrée à l'hôpital , 18 
grains de gomme gutte dans les vingt-quatre heures ; 
réduction des selles à sept, cessation des doaleurs. 
garde-robes. Le 
troisième jour, 18 grains : dix Parle robe : le pouls 


Le deuxième jour , 24 grains : neuf 


se relève. Le quatrième jour, 12 grains : six garde- 
robes. Le cinquième jour , 6 grains : une selle natu- 
relle. 

Néanmoins , le malade passe cinq jours ‘encore 
dans l'hôpital, ne prenant que quelques livres d’une 
décoction amère ; il prit, en cinq jours, 78 grains 
de gomme guite. 

‘Un homme atteint de dysenterie depuis trois jours, 
allait seize fois et plus tous les jours ; les selles étaient 


sanguinolentes , le pouls dur , le ventre douloureux ; 


.ténesme. 


Le premier jour , saignée d’une livre , infusion de 
camomille pour boisson. 

Le deuxième jour , selles en mêmenombre et de 
même nature que la veiile ; grains de gomme 
gutte : le malade éprouve quelques vomissemens, 

Le troisième ` jour, même moyen, même dose ; 
les selles sonl toujours aussi nombreuses et aussi dou- 
loueruses que précédemment ; seulement il en a quel- 
ques-unes dans lesquelles on n’aperçoit aucune trace 
de sang ; céphalgie , pouls-toujours tendu. 

Le quatrième jour, 30 grains de gomme gutte; dix 
selles, pouls dur, quelques douleurs dans l'abdomen, 

Le cinquième jour, 18 grains de gomme guile , 
pouls moins dur , deux selles seulement. 

Le sixième jour, 18 grains, pins de ténesme , trois 

selles. t 

Les septième et neuvième jours , ion suspend Fu- 
sage de ła gomme gutte ; des selles et lé pouls sont 
naturels. i 

Un homme avail la dysenterie depuis huit jours ; 
il n’y avait cependant pas de sang dans des garde- 
robes ; mais elles étaient 4rès-fréguentes, muqueuses 
et accompagnées de tranchées et de ténesme très- 
fort. 

Le premier jour, 24 grains de gomme gulte, sel- 
les moins copieuses, douleurs.de ventre et ténesme. 

Le deuxième jour, même dose de gomme gutte, 
huit garde-robes, plus de ténesme. 
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Le troisième jour, même prescription, trois garde- 
robes. j 

Le quatrième jour , 18 grains de gomme gutte ; le 
mieux se soutient. 

Le cinquième jour, 12 grains , selles naturelles. 

Les sixième, septième et huitième jours, suspension 
de tout remède ; et le malade ‘sort de l’hôpital par- 
faitement guéri. 

Rasori rapporte vingt observations entre lesquelles 
nous avons choisi celles qu’on vient de lire, et ter- 
mine son mémoire, persuadé que personne ne dou- 
iera désormais que les purgatifs drastiques , regardés 

` généralement comme des moyens sûrs de produire la 


diarrhée et la dysenterie, ne soient au contraire très-. 


propres à les arrêter. ZS 


VARIÉTES. 


— Prix. La Société de médecine de Paris a 
retiré du concours la question qu’elle avait pro- 
posée sur les variations de la théorie, comparées aux 
varialions de la pratique. Elle a cependant décerné 
une médaille, d’or à M: Arnaud Morilhan , docteur 
médecin à Calais. 
~ — Usage du chlore dans. la scarlatine maligne. Le 
docteur Braun dit avoir employé depuis 1o ans cette 
substance dans le traitement de la scarlatine maligne, 
avec un succès merveilleux. La préparation dont il se 
sert, est la dissolution du chlore dans l’eau (acqua di 
chloro , acqua oximuriatica). La dose, pour les enfans 
de 3 à 5 ans , est une cuillerée à café toutes les deux 
ou irois heures; ct pour les adultes , d’une demi- 
cuillerée à une cuillerée à bouche. Il conseille de ne 
pas mélanger l’eau de chlore avec d’autres substan- 
ces , pour éviter la décomposition qui ne manquerait 
pas d’avoir lieu. Il ajoute qu’il a obtenu de très- 
bons effets de ce moyen , dans le typhus de 1813 et 
181%, ainsi que dans la fièvre lente nerveuse, etc. 

— Vaccine. Nous avons rapporté, dans notre N°. 
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du 25 novembre dernier , l'observation intéressante 
de M. Gillard , tendant à prouver que la vaccine 
peut étendre son influence préservative.de Ja mère à 
Penfant. Il serait important délerminer à quelle épo- 
gue cette transmission peut avoir lieu. M. Salles, 
médecin à Valognes , nous écrit qu’il faut chercher 
cette époque au-dessus du 68, mois, puisque les en- 
fans des femmes enceintes qu’il a eu occasion de vat- 
ciner avant ce terme, lui ont tous offert sans ex- 
ception , des exemples de vaccine. On à vu que la 
femme vaccinée par M. Gillard était au 8e, mois. 

Nous appelons de nouveau sur ce point l'attention 
des vaccinateurs. Au reste, nous devons faire ob- 
server comme une analogie fort remarquable, que, 
dans la note sur l'inocalation de la clavelée, par 
MM. Miquel jeune et Thomières , insérée dans. un 
No. de l’année 1823 , ces expérimentateurs s'expri- 
ment ainsi : « Les agneaux nés des mères inoculées 
pendant la gestation, n’ont éprouvé aucun symptôme 
de la maladie, quoique nous en ayons inoculé plu- 
sieurs pour Contre-épreuve. » 


- — Cons des médecins, chirurgiens et pharmaciens, 
avec des notes et des réflexions sur l'enseignement, 
l'étude et l'exercice de la médeciné, de la chirurgie 
et de la pharmacie ; par J. B. Bevrtac , D. MP: 
un vol. in-18, Paris , 1825, chez Béchet jeune, 
libraire , place de l'Ecole de Médecine , n°. 4. 

Cettecompilation pourra treé utile aux médecins, chi- 
rurgiens et pharmaciens , qui peuvent à chaque inslant 
avoir besoin de connaître les articles du Code et des dif- 
férentes ordonnances qui concernent. l'exercice de ces 
trois branches de l’art de guérir. M. Beullac a cru néces- 
saire d'y ajouter quelques pages de déclamation; et son 
livre wen est pas meilleur. Nous conseillons à M. Beullac 
de s’en tenir eais au rôle de compilateur. 


AVIS. à! 


MM. les Souscripieurs dont l'abonnement est 
expiré sout priés de le renouveller s'ils ne. veulent 
, point éprouver d'interruption dans l’envoi du journal: 
lls voudront bien faire retirer le Traité des convulsions 
chez les femmes enceintes, au bureau , ou ajouter 50 
centimes au montant de leur abonnement, pour le 
recevoir franc de port par la poste. Ils sont égale- 
ment priés d'indiquer à leurs libraires ou autres cor- 
respondans à Paris, la nouvelle adresse du ‘bureau 
de la Gazette de Santé , place des Victoires , n°, 6. 
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MÉDECINE PRATIQUE. 


Vimoutiers , le 1°, Janvier 1824. 


Au RÉDACTEUR, 
Monsieur, aux faits qui attestent journellement l'in- 
suffisance et souvent le danger de la médecine dite 
physiologique , veuillez ajouter les suivans, si vous 
les jugez propres à intéresser vos nombreux lecteurs, 


Affection gangréneuse observée sur deux frères. 


Une prédisposition à la gangrène paraîtrait exister 
_ chez une famille du pays que j'habite , si l'on en juge 
par la mort de deux frères qui viennent d'en être vic- 
times. no 
Chez le- premier, l’ainé, héiaiie âgé d'environ 
6o ans , d’un tempérament lp yihalique , et pourtant 
sez fortement constitué , la gangrène se. manifesta 
par une tache lenticulaire sur le'gros orteil, vers le 
milieu de la première phalange ; il la regarda comme 
une échymose résultant de la pression exercée par la 
tête d'un clou de fer à cheval dont il avait éprouvé la 
foulure, La tache et la douleur augmentant, il appela 
“un officier de santé. Peu après je fus invité à le voir. 
La tache , toujours exactement circonscrite, avait à- 
peu-près la grandeur d’un centime ; mais ayant sondé 
l'étendue de la gangrène, je reconnus que la phalange 
_ (tait cariée et que la gangrène occupait l’intérieur de 
lorteil dans presque toute la, longueur de cette pre- 
mière phalange. Cette découverte ayani donné de lin- 
quiétude , un des parens nous adjoignit un médecin 
d'une ville voisine, qui fut d’avis d’enlever la pre- 
mière phalange , et il fit lui-même l'opération. ` 
Un lambeau très-vivant, qu’il: ayait réservé pour 
couvrir la plaie et opérer ce qu’on appelle une réu- 
mon par première intention , se trouva atteint de mor- 
üfication complète au bout de deux jours, lorsqu'il 
leva son appareil. La gangrène avait déjà passé outre 
sur la deuxième phalange, qui paraissait déjà aussi 
altérée à sa partie supérieure. Les résultats de cette 


opération n’ayant point satisfait le malade, nous fû- 
mes chargés , le chirurgien et moi, de suivre le trai- 
tement. Nous parvîinmes à borner et à guérir la gan- 
grène ayant qu’elle eût envahi le pied. Une suppura- 


tion irès-louable s'établit ; des bourgeons charnus 


‘pullulaient de toutes parts d’une plaie vive et belle, 


il ne restait d'autre obstacle à une prompte guérison 
que la carie de la phalange qui occupait les deux tiers 
environ de sa longueur. M’ayant demandé alors s’il gué- 
rirait et combien il faudrait encore de temps, je l’as- 
surai que la guérison aurait lieu , mais qu’à raison de 
l'étendue de la plaie et de la longueur du temps pour 
l’exfoliation de l’os malade , je pensais que trois mois 
pourraient encore être employés pour obtenir la gué- 
rison radicale. Il en fit part à sa famille , et tous fu- 
rént d'avis dè ne pas attendre un temps aussi long , 
mais bien d’aller trouver , à quelques lieues de là, 
un guérisseur de plaies et d’ulcères , qui le guérirait 
en quinze jours. 

Dans ce voyage, où il fut traité près de trois mois 
par cet empirique , il perdit les trois orteils qui sui-- 
vent le gros, par la gangrène, et fut renvoyé bien 
loin encore de la guérison, puisque , pendant dix- 
huit mois, ilfut encore traité par plusieurs autres. A cette 
époque , je fus appelé en toute hâte pour le secourir. 
On me dit qu’il ne pouvait plus respirer et qu’il en- 
flait à vue d'œil, qu'il allait presque continuellement 
à la garde-robe , ne rendant qu’un peu de matière 
noire, comme du sang pourri; que la gangrène avait 
pris l’autre pied de la même manière que le premier, 
mais qu’elle avait fait des progrès bien plus rapides , 
puisque le gros orteil était déjà plus aui ’à moitié dé-- 
truit. F 

Désirant , avant de le voir, connaître un peu les 
circonstances qui avaient probablement amené tant 
d’accidens , on me dit que tous lesmoyens employés 
pour obtenir une guérison ou cicatrisation du pied 
malade ayant échoué, on avait essayé d’y joindre 
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le séjour du lit,oùil avait été tenu plus de six mois sans 
en Sortir, ce qui avait complètement réussi; mais 
que bientôt l'autre pied était devenu malade ; enfin, 
que -l'état actüel venait de paraître depuis deux ou 
trois jours : il y avait alors près de 22 mois que je 
m'avais vu le malade. La dyspnée était forte , la fièvre 
‘et la dysenterie offraient les caractères de l’adynamie 
portée au plus haut degré ; toute la partie supérieure 


‘du gros orteil était dans un état complet de mortifica- ; 


on’, la phalange entièrement cariée , elc. Je larra- 


chai à ce danger imminent ;, 


Pôrner là gangrène , ét j’obtins enfin une cicatrisa- 
tion ét une guérison complètes ; au point que, pen- | 


dant plus “de quinze mois, il put aller à loffice à 
pied, 
sa résidence. Je l'avais prévenu du danger d’une ré- 
cidive, s s'il ne faisait LE quelques remèdes de Temps 
à autre. 

N’ayañt pas tenu compte de ce conseil , la récidive 
arriva, à un faible degré d’abord; mais, comme! s’il 
eüt craint les reproches que j'aurais pu lui faire , et 
voulu éviter lä probabilité d’une guérison nouvëlle , il 


consulta l'émpirique dont j'ai parlé, lui adjoignit un . 


py 


officier de santé, ct il ne tarda pas à succomber. 
N'ayant point été consulté , je mai pu contidiire la 
marche et les progrès rapides de ce retour de la sai 
grène.' : 

. Le second frère, doué d’une plus forte constitution, 


Wun tempérament lymphatico-sanguin, figure colorée | 
ixès-fraîche , tout annonçant chez lui une santé régu- 


lière et des espérances de wie, n’élant guère âgé que 
de 6o ans , a été, d'après les renseignemens que j'ai 
pu me procurer , atteint de la gangrène suivant le 
modé d'iuvasion de celle de son diné. L’empirique 
qui avait traité l’autre pendant quelques périodes de 
la maladie, fut appellé pour celui-ci; un officiér de 
santé lui fut adjoint; et le mal faisant des prôgrès , 
on décida une réunion: Deux médecins ayant été ap- 
pelés en conseil, l’un , tranchant toutes les difficultés, 
et de ce ton qui fait voir qu'on ne doute de rien, pré- 
tendit que cêtte gangrène était le résultat d’une gas- 
trite chronique qui s'était, suivant l’expression de leur 
maître :, réfléchie sur les orteils. Le malade , traité 
‘d'après ce raisonnement èt ces grands principes d'in- 
flimmation réfléchie, a vécu à peine quatre mots. 
L’aimé , traité d'abord d’après l’ancienne mélhode , 
«est-à-dire par les toniques et antiseptiques les plus 


parvins ensuile à | 


les jours fériés , à plus d’un quart de lieue de 


énergiques , avait été mis d’abord près de la gnérion; 
22 mois plus tard, il a été délivré d’un danger immi- 
nent, guéri radicalement pendant plus de 15 mois, et 
très-probablement vivrait-il encore , s’il eût continué 
ce genre de médication. Bourdon, D. M. 
7 — Les deux faits communiqués par M. Bourdon 
sont curieux pour la science et intéressans pour les 
praticiens. Le mode d’invasion de la maladie paraît 
évidemment rapprocher celte gangrène de l'espèce 
particulière observée par Pott, en Angleterre , et si: 
gnalée depuis par plusieurs praticiens français. Nous 
regrettons que M. Bourdon donne si peu de détails 
sur les moyens thérapeutiques qu'il'a mis en usage: 
Il dit bien que ce sont les toniques et les antisepti- 
ques les plus énergiques , ce ‘qui fait supposer que le 
quinquina et le camphre ont dù être placés en pre. 
mière ligne. Mais nous ne pouvons pas inférer de là 
que l'opium ait été spécialement employé. Cependant 
nous devons observer que Pott:et les chirargiensiqui 
l'ont imité n’ont pas trouvé de meilleur moyen contre 
cette espèce de gangrène que l’opium. Le. hasard fit 
découvrir ce moyen au chirurgien, anglais ‘qui le 
donnait à la dose de deux grains, renouvellée plusieurs 
fois par jour, selon les cas ; il avait soin de remé 
dier à la constipation par un grand nombre de lave- 
mens: Îl'est probable que cette substance héroïque 
aurait pu borner plus facilement les progrès dell 
maladie. Quant au traitement anti phlogistiquequ'on 
a dirigé contre la gangrène survenue au second ma- 
lađe , il faut le classer parmi les mille-et une applica- 
tions abusives, qui ont lieu journellement, d’une théo- 
rie capable de rendre quelques services, mais qui de- 
vient éminemment dangereuse par l'abus qu'on en fait, 
(N: uR) El 
PLEURO-PÉRIPNEUMONIE sapie d’un vaste dépót dans 
le poumon gauche ,: observation conmuniquée à 
Société de médecine de Paris par M> Porte, D.M Pa 
médecin-de l'hôpital de Lyon: 


Françoise Prunier , âgée dè vingt-deux ans, dé 
tempérament sanguin et d’une constitution peu forte, 
exerçait à Lyon l'état de blanchisseuse ; elle était as- 
sez régulièrement menstruée, et jouissait habñuellé- 
ment d'une bonne santé, Le 7 jum 1823, elle se phi 
gnit de frissons ; de point de côté , de ‘gêne dans la 
respiration , el d'un malaise général qui s 'accompir 


gna bientôt de toux et d’une expectoralion sanguino- 
lente; aucun remède ne fut mis en usage. 
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Entrée a l'hôpital le 17 juin, aiie jour de sa 
maladie ,-la face était, colorée ; un point irès-dou-- 
loureux se faisait sentir au côté gauche de la poitrine; 
elle toussait peu ; les crachats étaient rares , visqueux, 

` mais nullement sanguinolens ce jour-là ; la toux et 
la respiration un peu douloureuses , le pouls accéléré 
et plein , la langue d’une blancheur circonscrite dans 


son milieü et rose à sa circonférence : il y avait in- 


somnie. Une saignée de bras ; une tisane délayante, 


etune diète sévère furent prescrites. 
-Le 18, point d'amendement, crachais rouillés, 
Nouvelle :saignée du bras le matini, et application 
le soir, de quinze sangsuessur le point douloureux. 
Le 19, Françoise: se:trouve mieux pelle a dormi ; 
le pouls. ést moins fréquent, moins plein. Il y a.peu 
de sang dans les crachais. Julep gommeux , boisson 
délayante; deux vésicatoires aux bras. 


Les 20 et 21, la malade se sent toujours mieux , 


mais la toux paraît moins facile ; la douleur de: côté 
conserve son intensité, Dix sangsues sont appliquées 
leurs piqûres sont. couvertes par des topiques émol- 
liens; 

Le 22, la douleur de côté semble dissipée , mais il 
sen est manifesté une, autre à l’épigasire ; il y-a .de 
plus de Voppression, — Je fais irriter les plaies des 
yésicatoires ; et appliquer de la moutarde aux cuisses; 
boissons toujours émollientes. | 

: Les 23, 24 et 25, le point de côté reparaît, Nour 
looch ; 


velle saignée du bras, le soir ,. vésicatoires 


aux jambes. 
Le 26, 
rouillés, sales, 

Le 27, yomissemens d'un liquide nel la ma- 


la toux est plus forte , les. crachats Tp 


lade déclare, seulement à cette visite, qu’elle a le dé- 
voiement depuis quatre jours, et qu'elle éprouve de 
fortes douleurs dans l'abdomen. état général: des 
forces et l'opiniâtreté des symptômes nous délermi- 


À . . x - 
nèrent encore à tenter l'application de douze sang- . 


sues sur la poitrine , et de huit à Ja marge de Panus ; 
infusion des fleurs de bouillon blanc avee le sirop 
de gomme ,: un julep gommenx , .demi-layemens 
avec la décoction de graine de lin, matin et soir, 
fataplasmes émolliens sur Le ventre. . 


Le 28,prostration, toux s’accompagnant D re, ; 


toration abondante, d'ane.. matière brûlante, puru- 
lente » sans. consistance , et, d'une fétidité extrême. 
Mmes remèdes, les sangsues gscepié „un vésica- 


toire sur la poitrine. 

Le 3o:juin , mort. 
Habitude du corps. Mae générale, 
remarquable surtout aux membres supérieurs. 

Tête. Arachnoïde: d’une blancheur opaque dans la 
majeure partie de son, étendue , deux à trois lignes 
de: sérosité au-dessous de cette surface membraneuse, 


Autopsie, — 


cerveau sain. 
:Poitrine. A droite, quelques traces de pleurésie, 


le poumon de ce côté, moins erépitant que dans l’é-- 


tat naturel, n’était pas dans toute son étendue éga-- 
lement altéré ; 
traces de pleurésie, mais le poumon de ce côté.n était 


à gauche l’on rencontrait. aussi des 


susceplible de quelque crépiation que dans son som- 
met; plus bas , la consistance de cet organe était 
faible , l’infiltration était complète ; et dans tout le 
reste de son élendue , cet organe était converti en un. 
dépôt contenant une matière semblable à celle qui 
avait été expectorée pendant les derniers jours de la 
maladie. Ce foyer avait environ cinq pouces de 
hauteur et. deux de largeur ; la portion de ses. pa- 
rois qui répondait à l’intérieur du poumon était 
mince comme une feuille de papier , ét son rapport 
avee la colonne dorsale n’a pu être détruit que par 
arrachement ; une adhérence assez forte réunissait 
dans cet endroit la plèvre à l'organe pulmonaire , et 
au tissu fibreux qui tapisse le corps des vertèbres. A 
l’intérieur, cet abcès présentait, des‘parois inégales , 
brunâtres , et puirilagineuses jusqu'à demi-pouce de 
profondeur dans certains endroits; les divisions bron- 
chiques serpentaient au milieu-ou à la superficie de 
cette, substance désorganisée , et paraissaient par in 
térvalle réduites, à une membrane des plus minces, 
ou_bien „offraient de véritables solutions de conti- 
nuité: Une inflammation de la membrane muqueuse 
bronchique , caractérisée par une rougeur, foncée , 


` commençait aux secondes divisions de ces canaux et se 


perdait avec leurs: dernières subdivisions; Il y avait 
un peu. de sérosité dans le péricarde, 
„Abdomen. Quelques traces, d’inflammation légère 
dans M'intesuin grèle. Les auires „organes contenus 
dans cette.cavité n'offraient rien de remarquable. 
(im Extrait du rapport de M. de KERGARADEC.. 
L'observation de :M, Pointe manque de détails pro- 
pres à éclairer le diagnostic. Il semble, même , en la 
lisant, que personne n’a soupçonné pendant la vie 
l'existence d'aucune des lésions que fit découvrir 
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l'inspection du cadavre. L’observateur n’a pas tenu 
compte des sympiômes de l'arachvitis , et pour- 
tant l’arachnoïde devenue opaque dans la plus grande 
partie de son étendue , et la sérosité épanchée dans sa 
cavité , dénotent la phlegmasie de cette membrane. 
: Au surplus, il n’est pas rare que des inflammations lo- 
cales existent sans produire de phénomènes sensibles, 
de même qu’il arrive assez souvent de n’observer au- 
cun désordre apparent dans des organes que les 


symptômes, ce semble, les moins équivoqnes , dé-- 


nonçaïent comme étant le siége des altérations les 
plus graves ; tänt il importe , tout en cullivant avec 
ardeur et l'anatomie pathologique et la symptôma 
tologie, ces deux flambeaux de la médecine pratique , 
de n’accorder pourtant ni à l’une ni à l’autre de ces 
sciences plus de confiance que l’état actuel de nos cen- 
naissances ne le comporte ! 

Un fait d’abcès purulent formé dans le poumon à 
la suite d’une péripneumonie n’est pas certes une 
chose bien extraordinaire , et les'auteurs fourmillent 
d'exemples analogues. On pourrait donc se demander 
quel iniérêt se rattache à l'observation de M. Pointe. 
Cependant le savant auteur du traité de Auscultation 
mediate appliquée à l’étude des maladies de poitrine , 
a élevé des doutes sur la légitimité des exemples de 
vomique rapportés dans les ouvrages de médecine ; il 
a pensé que ces grands foyers purulens dépendaient 
presque constamment de la fonte de vastes tubercules, 
et que , par conséquent , on ne pouvait pas les regar- 
der comme provenant de linflammation pulmonaire 
proprement dite. D’après cela, notre confrère de 
Lyon pouvait, à l’occasion d’une vomique , suite évi- 
dente de péripneumonie, attaquer avec quelque avan 
tage la théorie de M. le professeur Laennec ; il pou- 
vait discuter ses raisonnemens, faire l'examen critique 


des cas de vomique analogues au sien ; montrer la 


liaison nécessaire qui existait entr’eux et les inflamma: 
tions péripneumoniques qui les avaïent précédées ; en 
un mot traiter à fond et avec fruit pour la pratique un 
point de doctrine contesté un peu précipitamment peut- 
être par un praticien , d’ailleurs si distingué. Au sur- 
plus, je dois le dire ici, M. le professeur Laennec a 
été le premier à revenir sur ce qu'il y avait de’trop ab- 
solu dans son sentiment à cet égard. Il reconnaît au- 
jourd’hui que les collections purulentes ne sont pas ra- 
res à la suite de la péripneumonie ; et application du 
cylindre sur la poitrine des péripneumoniques lui fai, 


découvrir tous les jours de petits foyers purulens , que 
la suite du travail de la convalescence fait disparaître 
sans accidens notables, souvent même sans qu'ils 
aient élé rendus sensibles par des signes appréciables. 


ALIÉNATION MENTALE. 
Observations sur Les médicamens empiriques: dans le 
… traitement de L’ALTÉNATION. 


M. Muller , de Wurizhourg, a profité d’un loisir 
de deux mois pour nous donner le résumé du traite 
ment qu’il a suivi pendant 25 ans à l'égard des alié- 
nés , dans l’hôpital de cette ville. Il n’a eu à traiter, « 
dans cet espace de temps , que 600 aliénés ; mais il 
les a observés avec la plus grande attention , el le ju- 
gement de ce praticien consommé ne peut être que 
bien reçu du publie. Plus de la moitié des malades 
reçus dans son hôpital en sont sortis guéris; d'autres 
ont été soulagés et ont pu se livrer à quelques ira 
vaux mécaniques. Si les guérisons ne paraissent pas 
être dans une proportion favorable , en comparaison 
de ce qu’on a cité des autres établissemens , il croit 
devoir en partie l’attribuer à ce que souvent on'met 
sur la liste des aliénés des personnes qui ne sont guère 
que des ivrognes, ou des malades récemment aita- 
qués de folie ; tandis ‘que l'hôpital de Wurtzbourg 
reçoit au contraire des fous quelquefois malades de- 
puis plus de dix ans. Le gouvernement de Bavière a 
pris, depuis peu , des mesures qui promettent plus 
de soins pour céux qui viennent d’être nouvellement 
frappés daliénation „et l’on espère qu’à Pavenir les 
résultats seront plus consolans. Voici , au reste, lé 
numération des moyens employés par Pauteur du mé 
moire. ; $ 

Avant tout, le zartre emétigue à petite dose , pour 
produire des nausées , a été généralement ulile , sur- 
toùt aux personnes ayant des idées fixes de tristesse 


* ou de crainte. L'auteur commençait par en donner 


4 grains dans %4 onces d’eau , à cuillerées et d'heure 
en heure, jusqu’à ce que le malade vint à vomir ou al- 
ler à la selle, Il s’est trouvé quelquefois dans le cas 
den donner jusqu’à un gros dans 12! heures , avant. 
que d'en obtenir cet effet. Il ä retiré encore plus de 
fruit des frictions avec l’onguent de` tartre stibié „etil 
les appliquait à presque tous ses malades , ou surun 
point, ou sur toute la surface ‘du’ crâne; l’onguent 
était de deux gros de tartre stibié avec une démi-once 
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de graisse de cochon, La moitié, employée en six 
fois , produisait ordinairement des pustules et une en- 
flure qui s'étendait jusqu'aux yeux. IL s'établit parfois 
une suppuration violente et longue , maïs toujours 
utile : M. Muller en fait lé plus grand cas. Les lo- 
tions sur le reste du corps avec une solution de tar- 
tre stibié ont été moins efficaces . 

1 Tous ceux qui entrent dans l’hôpital commencent 
par prendre un barn tiède. Parfois on applique des 
fomentaiions froides à la tête souvent aussi l’on met 
du sel ou de la moutarde dans le bain. M. Muller 
en a surtout obtenu de bons effets à l’égard d’une 
demoiselle en démence ; il y avait mis 3 livrés de 
sel le premier jour ; on avait augmenté la dose d’une 
livre chaque jour , et la malade recouvra’ses sens au 
huitième bain. Les aliénés non pléthoriques furent 
souvent plongés dans dans leau froide , ce qui faisait 
maitre des sueurs. Les personnes qui souffraient du 
salyriasis, de la nymphomanie, et celles qui se li- 
vraient à l’onanisme en furent guéries . Les douches 
faisaient beaucoup de bien aux furieux. 

La machine rotatoire de M. Coxe a été essayée ; 
l'auteur n'ose pas encore prononcer sur son utilité. 

` L'ékctricité , employée pendant huit jours sur une 
personne en démence , produisit une espèce de danse 
de St.-Guy. 

- La nymphomanie la plus extraordinaire fut calmée 
par l'usage de la digitale et par les douches froides. 

Les frictions avec une brosse sous la plante des pieds 
calmaient les maniaques , et ramenaïent souvent les 
personnes qui étaient en démence. 

Au reste, l’auteur a vu plus de bien produit par 
les sinapismes que par le séton, si recommandé par 
M. Perfect. | 

Il a peu employé le fer chauffé à blanc et le moxa; 
encore n'était-ce que dans des cas désespérés. H 
ne paraît pas en être un grand partisan; mais il sou- 
mettra ces moyens à de nouvelles épreuves. 

La privation de la lumière et même les chambres 
teintes en noir , peuvent calmer certaines fantaisies ; 
mais cela ne donne pas ordinairement aux aliénés un 
calme bien long. 


M: Muller fait en partie l'éloge des moyens correc-" 


#fs, surtout de l’emprisonnement dans une châmbres 
du gilet, et même d’un fauieuil propre à ôtér au 
malade les moyens de faire du mal à lui-même et 
aux autres ; mais il na jamais employé ni chaîne ni 


punition corporelle. {| fait quelquefois jeûner le malade 
qu'il veut punir, ou le prive de ce qui lui est agréable. 


| Il ne permet point aux domestiques d’avoir recours 


aux punitions , et toujours il tâche de délivrer lui- 
même les malades qu'il a fait punir par un tiers, afin 
de gagner leur confiance. | 

L'auteur s'oppose à l’idée assez paradoxale‘, autre- 
fois soutenue par l'illustre Reil , qu’il n’y.a pas d'in: 
convénient à laisser ensemble les deux sexes ; ce qui, 
dans le climat plus chaud de la France, ne paraîtra 
pas mériter une sérieuse réfutation. 

‘Tous ces: moyens sont en partie physiques et en 
même temps moraux. Voici une autre série de re- 
mèdes que l’auteur appèle empiriques , et qu’il a em- 
ployés lorqu’il n’a pu parvenir à soulager ou à guérir 
les malades d’une manière dite rationnelle. M. Muller 
pense que la saignée peut être utile dans le commen- 
cement d'une manie qui provient d’une. inflammation 
du cerveau;il ne la croitpasi ndiquée lorsque la maladie 
est-devenue chronique : la plupart de ses malades 
étaient des malheureux assez affaiblis. Il regarde les. 
congestions du sang à la tête comme étant le plus. 
souvent la suite d’une irritation dans les intestins ou 
auires parlies du corps, et pense qu’on peut les dé- 
tourner par les purgatifs et autres dérivans. La tein- 
ture de coloquinte, employée intérieurement ou en 
friction dans les cas difficiles, lui a paru d’une utilité 
particulière . 

- M. Muller a souvent employé la digitale , à gran- 
des ou à petites doses. Il en administrait 2 grains de 
2 heures en 2 heures , ou 5 grains à la fois malin et, 
soir. Dans ee dernier cas il en résultait à l'ordinaire 
des vomissemens. Ce moyen détruit à la longue les. 
voies digestives , et fait maigrir en proportion du 
mieux qu'en éprouvent les facultés intellectuelles. 
L'auteur ne voudrait pas se passer de ce remède, 
mais if né saurait non plus appuyer tous les éloges 
qu’en fait M: Coxe ; il faut l’employer avec ména- 
gement. {Il est utile dans le cas d’exaltation et de 
manie. 5 ; 

L'usage du calomel a été de peu d’atilité ; la saliva- 
tioni prolongée ne produisait aucun effet salutaire. 

M. Muller a employé la racine de Belladona ; 
jusqu’à la dose de 36 grains en 2/.heures. Il cite un 
cas où ce traitement lui a réussi; mais il wose encore. 
sé prononcer sur l'utilité de ce remède. Il n’a pas. 


. grande.confiance en l'emploi de la gratiole , que d'au- 
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tres médecins combinent avec l'extrait de belladone 
et l’eau de lavrier--cerise. L'extrait de jusquiame qu’il 
à adrninistré jusqu’à la dose de 128 grains en jours, 
n’a produit que peu de momens lucides: Il n’est pas 
plus partisan de l’opum que de la saignée. Il n’a 
jamais essayé le` sramonium, qu’on vante actuelle- 
ment, 


tenu d'autre effet que celui des pargatifs ordinaires. 


ni l'ellébore , dont sés prédécesseurs n’ont ob- 


L'auteur n'4 jamais vu de-bons effets du camphre à 
haute dose ; qu'ont employé avec succès Etimuller , 
Hoffmann et Perfect ; ni de l'essence de vanille, dont 
s'en servi Pargeter. Il emploie, dans la mélancolie 

* ävec constipation , l’exsrait de chélidoine joint à celui 
dé taraxacum , avec du tartre taïtarisé, le ‘toutà la 
dose de. > gros dans 6 onces de fluide), pris par 
deux cuillerées à bouche , de 2 heures en 2 heures: 
Æ craint l'usage du phosphore, dont il a yu de mau- 
vais effets. Il-préfère l’eau de laurier-cerise à l'usage 

. de l’acide prussique pur. Il n’a pas employé le magné- 
tisme , très-préconisé par MM. Haindorf et Heineke; 
il croit cependant qu gs peut devenir utile-aux femmes 
hystériques. 

+ Quant aux moyens chirurgicanx., il ne se sert ja- 
mais de vésicatoires pour les personnes: sujettes à la: 
masturbation. Mutzel, Chiarugi et un médecin de 
l'hôpital des aliénés à Pforsheim (M- Muller); ont 
va des effets salutaires de linoculation de la gale ; 
l’auteur ne peut se louer d’un, succès semblable , et il 
revient à l'éloge de ses remèdes favoris , qui sont le 
tarire émétique en friction, 
à petites doses, et les douches. 


MATIÈRE MÉDICALE. 
Acide prussique ou hydro-cyanique. 
Nous -avons déjà parlé de lacide hydro-cya- 
nique ; nous reviendrons même quelquéfois sur son 


emploi , car c'est un des nouveaux médicamens dont 
la médecine pratique et la physiologie expérimentale 


s'occupent le plus depuis quelques années. Il y à près 
de cinq ans que notre prédécesseur, M.Pillien, fit con- 


naître les smgulières propriétés de l'acide prussique 
aux lecteurs de ce journal, et les essais tentés par M. 


Magendie pour en enrichir la matière médicale. Sans: ` 


répéter ici ce qui est consigné dans le n°, 30 :de Ja 
Gazetté de Santé de l’année 819, nous croyonsutile 
de faire pour ce médicament ce que nous avons fait 


ou pris intérieurement 


précédemment pour plusieurs autres, c’est-à-dire uue 
espèce de récapitulation des différentes méthodes qu'on 


. suit pour son administration, et des différentes mala- 


dies.contredesquelles on l’emploie. 
Le bleu de Prusse est un corps minéral que Berg- 
-mann, le premier, reconnut, être composé de fer et 
d’un acide particulier qui lui donnait la couleur bleue, 
Guyton-Morveau nomma cet acide acide prussique; 
Schéele en détermina la nature d’une manière impar- 
faite ; M. Gay-Lussac est:le premier qui soit parvenu 
à l’obtenir-à l’état de pureté pet à indiquer les élémens 
dont il:est composé. Il résulte du travail de ce chi- 


: miste célèbre que Facide prussique à pour radical un, 


composé d'azoteset de carbone, que M. Gay-Lussac 
appèle cyanogène , lequel a pour printipe âcidifiant 
lhydrogène, d’où la dénomination d'acide hydro- 
cyanique qu'il lui a donnée. Nous n’indiqueronspas 
ici le mode de préparation , nous dirons seulement 
qu’il est assez difficile à: préparer et surtout à conser- 
ver, car. un de ses caractères est de se décomposer 
très-rapidement. Abandonné à lui-même -dans des 
vaisseaux fermés , il se décompose quelquefois en 
moins d’une heure; rarement on Le conserve au-delà 
de quinze jours. 

- Lorsqu'il est encore dans son état de pureté , sés 


` effets sont terribles : c’est le poison le plus. violent 


que lon connaisse. Voici ce qu’en dit M. Magendié 
d’après ses propres expériences. « Une goutte d'acide 
prussique pur , portée dans la gueule da chien le plus 


vigoureux, le fait tomber raide mort après deux ou ` 


trois grandes inspirations précipiiées. Quelques alo- 


. mes d’acide appliqués, sur l’œil produisent des eflels 


presque aussi soudains et d’ailleurs semblables. Une. 
goutte , étendue de quelques gouttes d’alcoholetin: 


: jectée dans la veine jugulaire , tue l’animal à l'instant 


même, conme s’il eût été frappé de la foudre. Chez 


les animaux ainsi empoisonnés par l’acide prussique, 


on peut à peine, quelques instans après la mort , res 
trouver dans les muscles „des traces. d'irritabilité. » 
Ajoutons une particularité remarquable de cetrempor, 
sonnement, c'est qu'il ne laisse d’autres traces sut, 
le cadavre qu'une odeur très-forte d'amandes amères, 
mais cette odeur est caractéristique , et elle persiste 
pendant assez long-temps. x 


Pur ; l'acide prussique produit sur l'homme Les més, 


mes. effets que sur les animaux. Sa vapeur même doit 


être, soigneusement. évitée. Si. on, la respire, elle 


donne lieu à des douleurs de poitrine assez vives el à 
un senliment d'oppression qui ne cesse souvent qu’a- 
près- plusieurs heures: Convenablement affaibli , ses 
effets sur l’homme malade sont de calmer une irrita- 
` bilité trop vive développée dans certains organes: 

~ C'est pour mettre à profit. cette dernière propriété, 
que M. Magendie essaya l'acide hydro-cyanique con- 


ire les maladies nerveuses et spasmodiques , et prin: ` 


cipalement dans la phtisie. Ce médecin vil constam- 
ment l'acide prussique , donné à dose faible mais ré- 
pétée, diminuer l'intensité de la toux , modérer et 
faciliter expectoration , enfin , procurer du sommeil 
pendant la nuit, sans exciter des sueurs colliquatives. 
Un grand nombre d'observations l'ont. porté à croire 
que ce moyen thérapeutique peut procurer nne guéri- 
son complète ,. lorsque la phtisie n’est encore qu’à 
son premier degré. di 
M. Magendie compose l'acide prussique médicinal 


de six portions d’eau et d’une partie d'acide prussique 


pur Ce mélange une fois opéré, il formule de la ma- 
nière suivante : 
Prenez. — Anfusion de lierre terrestre ; 2 Onces. 
‘gouttes. 
once. 


Acide prussiquemédicinal, 45 
Sirop de guimauve , i 
F. S. As une potion à prendre par cuillerées à bou- 
che de trois. en trois heures, après avoir remué la 


bouteille. 


L'acide prussiquesa été employé avec avantage en : 


Angleterre contre l’asthme et les toux nerveuses ; en 
Italie et même en Allemagne, on l’a administré contre 
le cancer de la matrice. A l'extérieur , contre les dé- 


mangeaisons vives occasionnéés par les dartres, ‘etc 


ll paraît que cet acide peut être regardé comme le 


plus puissant sédatif que nous possédions, et que, sous 


«e rapport il peut remplacer l’opium et les diverses 


préparations antispasmodiques.. 
M. Heller a lu dernièrement à l'Académie royale 


de médecine et a publié depuis un mémoire sur l’ad-- 


ministration de l'acide hydro-cyanique. Ce médecin ` 


napas élé effrayé des effets terribles qu'il peùt pro- 
duire , car il Pa manié avec une extrême hardiesse. 


ll s'est servi de l'acide prussique au quart , c'est-à- ` 
dire Que, dans ses préparations , une goulte d’acide 


est combinée à trois gouttes d’eau. On conçoit que 


ce mélange doit être plus actif que celui de M. Ma- . 
gendie; eh bien! M. Heller en a cependant élevé : 
beaucoup les doses, au point que quelques-uns de ` 


ses malades sont arrivés, dit-il, à prendre 5o à 60 
gouttes d'acide hydro-cyanique au quart , c’est-à- 
dire x2 à 15 gouttes d’acide pur, dans les vingt-quatre 
heures. 

Il est évident que cette dernière conclusion est mal 
déduite, et.qu’on ne doit plus appeler pur l’acide hy- 
dro-cyanique , du moment qu'il a été mélangé avec 
de l’eau, ou seulement qu’ilest un peu aucien: Sa 
conslitution est changée par ce mélange : ce n'est 
plus le même corps, c’est une combinaison diffé- 
renie ; je crois qu'il y a plus d’acide prussique dans 
une goutte de cet acide pur que dans dix gouttes 
étendues d’une certaine quantité d’eau. Comment 
‘concevoir autrement la différence de ses effets dans 
ces deux différens étais ? Quoiqu'il en soit , voici les 
principaux ‘résultats des observations de M. Heller. 

La phihisie pulmonaire n’a jamais élé guérie par ce, 
médecin ; mais il assure que plusieurs de ses phthisi- 
ques , tourmentés de spasmes nerveux , de douleurs 


erratiques ou d'insomnie, ont été soulagés par l'acide 


prussiqne beaucoup mieux que par-l’opium. 

Dans les pneumonies et pleurésies aiguës ou chro- 
niques , dans de catarrhe pulmonaire , ete. , l’acide 
prussique calme la’ toux et Pinritation , ce qui pent 
hâter la guérison; mais cela ne peut tenir Heu des 
saïignées et du régime'anti-phlogistique , qui forment 
la base du traitement de ces maladies. Dans ce cas!, 
M. Héller administre la potion suivante: 
Prenez, —Acide hydro-cyanique au quart, «0 gouttes: : 


Sirop d’orgeat, x once. à 
Eau distillée, 2 ônces. 
Eau de fleur d'oranger , 1 gros. 


Méêlez selon l’art, dans une fiole bouchée à Pémeril, 
pour prendre par cuillerées à café de quart en guart 
d'heure. 

Il augmente lä dose de l'acide de 2 ou 5 gouttes, 
dans la même potion adminisirée contre l'asthme. 
Alen résulte que , au bout de vingt eu trente miny- 
tes, l’accès commence à ss'affaiblir , la xespiration 
devient moins gênée , moins difficile , etc. En conti- 
nunt ce moyen , les accès deviennent plus courts, 
„moins nues ; mais M. Heller avoue n’avoir ja- 
mais guéri radicalement l’asthme. Contre la coque- 
luche , M. Heller dit avoir obtenu plus de succès , 
c'est-à-dire une guérison, pour ainsi dire, complète. 

Le crachement de sang a été modéré sensiblemert 


ct quelquefois arrêté par l'acide hydro-cyanique ; 
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toutes les fois cependant qu'il wy avait pas d'hé- | et celui-ci ne fut point altéré. On trouva qu’il ne s'é 
morrhagie bien manifeste. tait pas beaucoup échauffé pendant l’opération, quoi“ 
Dans l’anévrysme du cœur et des gros vaisseaux, | qu’il fut entouré d’un cercle de feu pendant toute sa 
les battemens du cœur ont diminué de force et d'in- | durée. MM.Arago et Gay-Lussac pensent que c'est la 
tensité ; il a été donné d'abord à ro gouttes dans les | chaleur produite par la friction qui détrempe l'acier et 
` vingt-quatre heures , ensuite jusqu’à plus de 60 gout- | ‘permet au fer., qui s’échauffé beaucoup moins, de le 
tes“ M. Heller n’a pas guéri les anévrysmatiques ; | couper. L'expérience doit réussir d'autant mieux que 
mais il croit avoir prolong gé leùr existence. le ‘disque de fer aura un plus grand diamètre et une 


P A 
La suite au prochain numero, plus grande vilesse. 


— Prix proposé. La Société des sciences, belles- 
lettres et arts de Dijon, n'ayant pas été satisfaite des 


amet 


nla Di RIRIN k : 7 
VARIETES. ` | mémoires envoyés sur la question proposée l’année 


dernière , vient de la remcitre au concours. Cette 


— orsaire à oir dans un se de i ET À 
iLe Ceitean onapo Ginie goaien ttad question est ainsi conçue : « Quels sont les progrès que 


` z 2 . roe . 
tte d ni n i rien’ yt j ; i 
Gazette de Santé que la’ médecine ne guérit de rien la médecine a réellement faits sous l'influence des nois 


En revanche il a prôné le lendemain je ne sais quel pihi ne F | 
Bol £ > i 7 : ; J W q ; S | velles doctrines médicales , dans le traitement des mala- 
s qui , suivant lui uérissent tout, mêm BERE ets 
7 SaN, POUR 7 C S | dies aigùës? Les mémoires devront étre envoyés au 


fièvre billeuses et musqueuses. Voila bien des'expres- oaee idie société avant le x5 juillet. 


sions de corsaire : elles sont aussi bonnes q le re- Le ÎRANTEL Phéoiue t prabinié des co AANE 
Homes et des personnes qui veulent se soigner me 
ou l’Ami de la santé, etc. ; par J. Morin , D: MP 


M. f. Brabant , vétérinaire de première classe, pre- | Un WP M-18, Paris, 1824, chez RS libraire, 
mier rang , à Namur, apprend à ses confrères qu'ils 


— Grande conquête de la tdééthe physiologique ! 


rue Hautéfeuille. Prix :2fr. Ho c, et 2 fr. 25 c. 


doivent rallier leurs principes à ceux de la docirine j 
p p $ SiM. Morin s'était borné aux deux premiers chapitres 


i i sette des fourrages engend 3 à ] À Jis 
physiologique; que a diserte ʻ ges engendre | ot au dernier de son livre, il aurait pu être utile à la 


une disposition aux phlegmasies viscérales , que cette pré- | classe de personnes auxquelles il l’a destiné ; mais com- | 
disposition est une irritation , que cette irritation ne | ment peut-on laisser à la discrétion des gardes-malades 
s'élève pas tout-à-coup au degré de la phlogose, et que |: l'administration des potions , des pillules , des poudres, 
si la nature, dont les ressources sont incalculables, | et des mixtures comprises dans le chapitre II? Le quin- 
épargne un animal vigoureux , c’est en transportant | quina, le camphre, la jusquiame, la scille, la ciguë, ete, 
sont-ils donc des médicamens que les gardes-maladts, 
puissent ordonner à volonté? Que M. Morin leur enseigne 
à suppléer à la seringue au moyen d’une vessie à le 
| quelle on adapte un tuyau de pipe ou de plume, cela 


Tirritation des viscères sur un Sécréteur. Cette pauvre 
irritation , quel rôle on lui fait jouer ! M. Broussais 
lui fait ouvrir la porte à la révulsion ; et M. Brabant 


la plante à cheval sur un sécréteur. Qui-pourra nous RAS i j 
p Vip est très-bien ; mais qu'il les fasse formuler comme des 


À Š x 5 ? > 3 ` $ bi 
indiquer le terme de ses voyages médicastres polypharmoques, cela ne peat être excusé. 


PILOT PSS a ~ y Li SET tpa 
— Moyen de couper l'acier avec le fer doux. M. Bar En deux mots : une moitié de ce manuel pourra ¿ire 


nes, de Cornwall (Connecticut), ayant fixé une feuille | utile aux gardes-malades; mais seulement aux gardes- 


de fer circulaire sur un axe , lui-imprima un mouve- | malades ; l’autre moitié sera dangereuse pour tous les 
ment rotatoire irès-rapide, lui appliquant en même lecteurs auxquels ce livre-est destiné, 

temps une lime pour la rendre parfaitement ronde et — AVIS. Cet envoi est le dernier pour les personnes 
unie. La lime fut coupée en deux par le disque de fer, | qui n'auront pas renouvelé leur abonnement. 0h 
Eee — oo 


La Gazette de santé parait régulièrement trois fois par mots, les 5, 15 et 25. Le prix de abonnement est de 18 Jr. pour 
un an. On s'abonne chez le docteur MiQuEz, propriétaire-rédacteur, place des Victoires, n. 6, chez tous les directeurs de posles 
st chez tous les libraires. Les lettres et paquets doivent être affranchis. 
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. CHIRURGIE. 


FRACTURE DU CRANE avec enfoncement, Observation 
recueillie par M. LavÉwuzoN , D. M. à Crespy. 


Le 26 août dernier , Ernest Le Pelletier, âgé de 
8 ans , fils de M. le baron Le Pelletier , maire dela 
ville de Crespy , fut renverséde son cabriolet décou- 
vert dans un chemin creux de trois à quatre pieds. 
Dans ceite châte , la tête tomba la première sur une 
pierre» à angle obtus. Le cerveau éprouva une vio- | 
lente commotion , le sentiment et le mouvement fu- 
rent añéanlis; on observa des déjections involontai- 
res-, un‘ saignement par les oreilles. Le blessé était 
éloigné de sa demeure ét de tout secours ; il fallait 
franchir un trajet de deux lieues pour. arriver chez lui : 
on le transporta sur un brancard, le plus-doucement: . 
Je fus appelé immédiatement. MX***x, 
chirurgien, qui avait déjà vu iè malade à l'endroit 
où était arrivé l'accident, se trouva en même temps 
auprès de Jui. 


possible. 


_ L'enfant était dans un état de mort apparente , 


FEUILLETON DU 5 FÉVRIER 1824. 


HISTOIRE DE LA GAZETTE DE SANTÉ. 


Suite et fin. 


J'ailaissé l’histoire de la Gazeffe de Santé a l'année 1780; 
les orages de la révolution laissèrent trop peu de calme 
aux esprits pour que les entreprises scientifiques pussent 


… jouir de quelque faveur. Le temps où le nom de Buffon : 


était un titre de proscription et où l’immortel créateur 
_delachimie moderne, Lavoisier, expiait sa gloire sur Pé- 
chafaud, fut.un temps trop funeste aux sciences , pòur 
que les journaux chargés de les propager pussent briller 
de quelque éclat ; passons rapidement une douzaine d’an- 
nées et hâtons-nous d'arriver au commencement de ce 
siècle: c’est l'époque la plus brillante de la Gazette de 
Santé. Publiée alors tous les dix jours, pour se conformer 
à la division du mois en dècades , elle languissait, égale- 


ment négligée de ses rédacteurs et du public, lorsqu'un 
homine d’un talent bizarre et d’une imagination vagā- . 
bonde entreprit de lui rendre son ancienne célébrité , et 
y réussit au-delà même de ses espérances. 
Marie-Saint-Ursin commença sa rédaction le 1°”, ther- 
midor an XII , et prit l'engagement « d'expliquer par les 
variations atmosphériques les diverses affections mala- 
dives , qui ne sont elles-mêmes qu'une modification des 
lois auxquelles:est soumis le grand tout dont nous faisons 
partie, » Tel fut en ‘effet 'le problème qu'il chercha à ré- 
soudre dans le cours de neuf années qu’il conserva 
la propriété de la Gazette. C’est à sa solution qu'il con- 
sacra dans chaque n°. un article de fonds sousletitre de 
Constitution médicale. Certes, il fallait une rare fécondité 
pour dissertér, tous les dix jours, sur le même-texte : la 
pluie et le beau temps. Aussi , peut-on dire -que , dans 
cet article prétendu fondamental , Marie-Saint-Ursin par- 
lait de tout, excepté de médecine. Jamais on ne vit de 


que nous remarquâmes ; on ne put trouver le pouls. 
IL existait à: la partie latérale droite de la tête une 
plaie triangulaire et à lambeau ; en soulevant ce der- 
nier , On voyait le pariétal droit fracturé à så partie 
moyenne , près du bord inférieur ; le péricrâne dé- 
taché dans plusieurs points ; los divisé en un frag- 
ment d’un pouce et. demi de diamètre, qui était en- 
foncé et comprimait l’encéphale ; il s’opérail un suin- 


tement sanguin par les vaisseaux du diploé , et peut-. 


ètre par ceux de la portion de la duré-mère qui était 
détachée. 

La position du blessé était désespérante ; il était 
comme à l'instant de l’accident, ne donnant aucun 
signe de vie. Je portai un doigt sur la Surface frat- 
turée ; jimprimai une très-légère pression , elle fut à 
l'instant suivie de mouvemens convulsifs qui cessèrent 
aussitôt que je retirai la main : je fis une seconde 
épreuve , et j'obtins le même résultat. M**** jūgea 
‘indispensable l’opération du trépan : on devait agir 
de suite. Ayant donné son avis, mon confrère -se 


retira; comme médecin ordinaire , je restai seul pour 


diriger le traitement. Jamais il n’exista d'indication 
plus positive pour trépaner; cependant, persuadé que. 


l’état du malade tenait moins à la compression qu’à 
une forte commotion de la masse cérébrale , je me 
déterminai à agir en conséquence. 

Je prescrivis une application abondante de sang- 


sues autour de la plaie , je tirai trois palettes de sang 
de la saphène droite ; je conseillai de placer sur le 


style plus maniéré, des déclamations plus emphatiques, 
des disparates plus étranges. « Le doux zéphir agite 
mollement les airs du battement de ses ailes renaissan- 
tes... L’antique roi des forêts se couronne d'un diadème 
’émeraudes , et, sous son ombre tutélaire, l’arbrisseau 
qui vient de naître voit pour la première fois flotter au 
gré de. l’haleine des vents sa verdoyante chevelure, Un 
sentiment inconnu émeut tous les jeunes êtres tourmen- 

- tés de doux et nouveaux besoins : le taureau mugissant, 
:Vétalon indompté , le cerf errant , le chien fidèle , la 
tendre colombe , le moineau du bocage , innocente 
bergère, tout exprime en son langage , tout peint par ses 
gestes son obéissance à l’éternelle loi de la nature pour 
la reproduction des êtres. Salut à germinal! » Voilà le 
début de la constitution médicale des premiers jours du 
printems. de l’année 1805. Mais il arriva , cette année, 
que le froid se prolongea plus que de coutume, et Marie- 
Saint-Ursin obligé, pour ainsi-dire, de se rétracter: s'ex- 


cr? (36 


une respiration stertoreuse fut le seul signe de vie ` 


lieu fractüré un cataplasme émollient, large et mince; 
je fis coucher le malade de manière à favoriser lé- y 


coulement du sang, en évitant la plus légère presi 


` 


je soulevai le cataplasme , et je pus facilement obser- 


. d’une autre part, 


‘point confirmé les espérances qu'avait fait concevoir son 


` glaciales, et une bise prématurée usurpe les fonctions des 


-rentrer en possession du sentiment et du mouvement: 


sion sur la fracture. ve 

Je revins quatre heures après ; je n’avais rien ob- 
tenu de cès moyens; même insensibilité, mêmé im- 
puissance dans les mouvemens. Je répétai la saignée 
du pied, je laissai couler deux palettes de sang ; bien- 
tôt après , j'eus la satisfaction de voir le petit malade 
sorlir d’une léthargie qui avait duré 16 heures, et 


ver un écoulement de sang assez abondant. Ce li- 
quide s’échappait des fentes de la fracture. Cette 
remarque me tranquillisait ; j'avais moins de crainte 
qu'il se formât un épanchement sanguin à l’intérieur; 
il n'existait plus de symptômes de. 


| 
. . A a VEN i 
de compression. Je recommandai les mêmes précat- 
tions pour le coucher du blessé ; J5 continuai les émol- 


liens sur la tête ; je prescrivis Pémétique en lavagii 
il produisit plusieurs vomissemens . + 
(22. jour). Le bléssé avait un peu acc il se 
plaignait d’une douleur sus-orbitaire, il n’y avait pas 
de douleur vers le lieu fracturé , le sang coulait en- 
corė , le lambeau du cuir chevelu était légèrement en- 
flammé ; la fièvre peu forte. 
(3°. jour). Nuit assez bonne, pas de Joale vers’ 
la ‘plaie; continuation de celle située au-dessus des 


orbites ; commencement.de la suppuration de la plaic; 
très-peu de fièvre , boisson émétisée . 


prime en ces termes , un mois plus tard : « Germinal na 


début, et, en dépit de l'hymne à sa louange, que peut- 
être nous nous étions un peu trop empressés de chanter, 
il a subi les lois dé l'hiver expirant et a légué à floréal le 
soin d’acquitter sa dette. » 

Ce qui étonne, c’est qu'un pareil style ait pu relever la 
Gazette de Santé, et lui conserver des lecteurs. Or il est. 
très-vrai que le nombre des abonnés augmenta considéra-- 


blement , et que, loin de se corriger , le rédacteur nen 
devint que plus bizarre et plus ampoulé. Neuf années de 
déclamations n’épuisèrent nullement sa verve romantique, 
et au mois de juillèt 1811 
ne remplit point sa promesse : les jours sont tristes , lair 


> Voici ce qu'il écrivait : « L'été 


est froid , le soleil pâle , le ciel nébuleux. Les soirées sont 
pluvieuses ; les matinées sont plus que fraîches, lés, nuits 


zéphirs qui ont abandonné les campagnes flétries et les 


(aT P. 


(4s. jour). Le malade a encore de la fièvre , il a 
dormi quelques heures; il se plaint toujours de la ré- 
gion sus-orbitaire. 

(be, 6e, et 7°. jours). Le malade va de mieux en 
“mieux ; la suppuration est. assez abondante et de 
bonne nature. 

. (8: 9°. el rot, jours). Diminution dans ia suppu- 
ration ; l’état du malade n'offre plus rien d’inquiélant; 
la cicatrisation commence à se former ; bientôt on 
donne de légers bouillons ; l'enfant peut être levé ét 
placé dans un fauteuil. 

Le 192. jour est à peine écoulé, la guérison est 
complète , toutes les facultés intellectuelles ont con- 
servé leur intégrité ; et au*moment où j'écris cetle 
observation, cinq mois sont écoulés depuis l'accident, 
sans que rien puisse me donner des craintes sur les 

` suites d’une blessure aussi grave. Il existe une cica- 
irice large d’un pouce ; la dépression de los est aussi 

sensible à la vue qu’au toucher. L'enfant porte sur 
cet endroit une plaque concave en fer battu. 

Cette observation vient appuyer les préceptes du 
célèbre Desault : ayant remarqué que l'opération ¡du 
irépan ne réussissait pas à‘ l'Hôtel-Dieu , il préféra 
employer une méthode expectante ; bientôt il put 

. s'applaudir de sa résolution : on ne'irépanait que 
dans les cas de fracture avec enfoncement des frag- 
mens , Ou lorsqu'il existait un épanchement quelcon- 
que. Dans les autres circonstances , il se contentait 


de donner l’émétique en lavage , et en retirait les ré- 
sultats les plus satisfaisans. 


Combien de praticiens auraient appliqué le trépar 
sur l'individu qui fait le sujet de cette observation.?.. 
A la vérité, il est impossible de-rencontrer des symp- 
tômes qui commandent plus impérieusement cette 
opération. Cependant je dois m'’applaudir ‘d’avoir 
temporisé, puisque j'ai obtenu en 19 jours une gué- 
rison vraiment extraordinaire. S 

— M. Lavétizon a raison de s’applaudir de la mé- 
thode expectante qu'il a suivi dans le traitement de 
cette fracture du crâne. Cependant nous observerons , 
que le danger de l'opération du trépan reconnu par 
Desault tient peut-être autant aux localités, c’est-4-- 
dire à la-position de l’Hôtel-Dieu de Paris , tel qu'il 
était du temps de Desault, qu’à la nature de l’opéra- 
tion elle-même. Nous l’avons vu réussir assez sou- 
vent ailleurs pour la regarder comme très-utile , 
lorsqu'elle est bien indiquée. Dans le cas présent, ` 
il me semble qu'il n'y aurait eu ‘aucun danger à 
placer une couronne de trépan à côté de la fracture, 
pour relever, au moyen de l’élévatoire, la pièce d’os 
enfoncée. L'événement a prouvé que cette opération 
n’était pas indispensable : mais un seul fait ne saurait 
être suffisant pour infirmer les règles établies d’après 


N. du R.) 


l'expérience répétée des praticiens. 


MÉDECINE PRATIQUE. 


Sur la paralysie qui est la suite des lésions tiiki 


C’est un fait généralement reconnu que lorsque ` 
la paralysie survient à la suite de Papoplexie, ou de 


bosquets déserts.Malheur aux citadins qui voudraient, sur 
ces intempéries, juger du charme attaché au séjour des 
champs! Ils ne connaîtraient point, avec une telle tempé- 
rature, Les attraits de l’ombre silencieuse des bois, du frais 
délicieux des fontaines , de l'harmonie du bocage, du 
mystère de la forêt et de la voix solitaire de l'écho. » 
Assurément nos romantiques modernes n’ont rien écrit 
de plus romantique ; et je ne voudrais pas affirmer que 
Vauteur du Solitaire n’a point pillé la Gazette de Santé? 
Voulez-vous quelque chose de plus ori ginal encore? écou- 
tez cette mercuriale hygiénique adressée à nos petites mal- 
tresses, « C'est précisément à l'heure où lastre du jour 
a fini sa carrière que , réveillées de leur léthargie , les fem. 
mes de Paris commencent leur existence et renaissent à la 
vie. Chrysalides inanimées, quand tout se meu dans le 
monde, elles consument dans une alcove obscure ces bel- 
des heures matinales que la nature emploie à répandre un 
air pur, le mouvement et la yie sur l'univers sorti de son 


‘assoupissement. Puis, le soir, brillantes phalènes qu'aitire 


la lueur trompeuse des flambeaux, elles se réveillent pour 
entendre le bourdonnement monotone des papillons do- 
rés qui les attaquent, les quittent , les reprennent et les 
abandonnent tour-à-tour. » (1 avril 1811). 

Au milieu de ce verbiage amphigourique , la Gazette de 
Santé dé cette époque renferme des discussions intéres- 
santes , des observations curieuses et quelques articles 
de critique qui sont assez souvent sans goût , mais ja- 
mais sans verve. Il était temps qu'un esprit plus sage et 
plus mesuré vint mettre un terme à ces éternels hors- 
d'œuvres, qui devaient certainement fatiguer les’ lecteurs 
de la Gazette de Santé. Le 21 mars 1812, elle passa entre 
les mains du docteur Montègre; et ce changement de ré- 
daction fut tout à son avantage. Le nouveau rédacteur ju- 
gea bien vite que la médecine ne devait pas être traitée en 
madrigaux ; et il ne tarda pas à s’apercevoir que.disserter 


tous les dix jours sur la pluie et le beau temps était une: 


(28) 


tonte auire lésion du cerveau , c’est le côté du corps 
opposé à celui du cerveau malade qui est paralysé ; 
cet effet croisé est tellement constant que presque 
tous les auteurs modernes l’admetteut sans exception. 
Cependant M. le docteur Bayle vient de rassembler 
quelques faits rapportés par Smétias , Forestus , 
Valsalva , Brunner et Morgagni, et qui prouvent 
que la paralysie peut exister du ‘méme côlé que la dé- 
sion cérébrale qui l’occasionne. Nous nous contenterons 
.de rapportér les déux suivans , dont Tun est extrait 
de Morgagni , et dont l’autre a été recueilli par 
M. Bayle, en y ajoutant les remarques de ce dernier. 
Observation I. 


Attaque d’apoplexie , hémiplégie à droite : épanchement de 
i sang dans l'hémisphère droit. 
Une femme de la campagne, âgée d’environ vingt- 
quatre ans , enceinte depuis six mois , fut frappée d’a- 
poplexie avec résolution du côté droit du corps : l’a- 


vortement suivit de près cet accident, et une demi-- 


heure après elle succomba. . 


En disséquant publiquement: l'utérus et da tête de - 


cétte femme , à l’une des leçons d'anatomie , que je 
fis en: l’année 1754 , je trouvai les vaisseanx de l’a- 
rachnoïde injectés , et sous cette membrane ; de 
l'eau, comme il m'arrive souvent d'en voir. Mais 
ce qu’il y avait de bien plus important, c’est que 
dans la propre substance de l'hémisphère droit, au 
. côté externe du corps strié, on voyait unc cavité 
ayant au-moins deux doigts de profondeur de chaque 


tâche d’une monotonie insupportable et d’une inutilité évi- 
dente. Il consulta ses abonnés pour se conformer à leurs 
. désirs ; et je ne sais trop qu’elle fut la réponse dela ma- 


jorité , mais la constitution médicale continua à pa- | 


raître avec le relevé des malades admis dans les hô- 
pitaux de Paris. Ce relevé fut rendu public pour la 


. première fois le 2i août 1812; et depuis cette époque, il | 


a été publié sans interruption , d’abord tous les dix: jours, 
et ensuite tous: les mois, J'ai reproché ailleurs à la rédac- 
tion de Montègre d’avoir été trop scientifique. Ce reproche 
n'est pas très-fondé, Il est cependant juste de dire qu’il 
s’appesantit trop sur ‘certains détails. Par exemple, ses 
expériences sur la digestion forment une trop longue série 
d'articles. Le compte rendu des séances de l'Institut. et 


d’autres sociétés savantes y occupe trop de place ; la cri- | 
tique y est presque nulle ; à cela près, on peut souscrire 
au jugement qu’en a porté M. Broussais dans un article i 
nécrologique sur Montègre. « Ce fut moins le désir de | 


côté , et remplie par un caillot de sáng. Quoique la 
paroi de cette excavation, qui lui était commune avec 


‘le véniricule droit , fût à demi rompue dans quelques 


endroits , cependant il n'avait pénétré presque point 
de sang dans cette cavité. .On ne voyait absolument 
aucune trace de ce liquide dans le ventricule gauche, 
qui, examiné avec le plus grand soin, ne me pré- 
senta aucune altération , de même que tout l'hémis- 
phère du même côté. (Morgagni, œuvres de Valsaba, 
lettre 13, n°. 25). 7 a 

Remarques. De tous les fans cités , il m'en est 
aucun qui soit -plus concluant que celai qu'on vient 
de lire. Morgagni l’observa à une époque où toules 
ses recherches anatomiqües avaient confirmé la doc- 
trinë d’Arétée et de Valsalva: Aussi il en fut si frappé, 
qu’il ajoute à la suite de l'observation : « Je me rap- 
pelle que je demandai avec le plus grand: soin à plu- 
sieurs élèves studieux qui avaient examiné attentive- 
ment la malade , si par hasard ce n’était point le 
côté gauche qui était paralysé, et non le côté droit, 
comme ils me l’avaient raconté. ‘Mais tous en géné- 
ral ; et chäcun en particulier, me répondirent cons- 
tamment, que c'était le côté droit; et par cette raison 
ilest clair pour moi que quelquefois la paralysie a lieu 
du même côté que la lésion cérébrale. » 


; Observation I. 
Manie ; plus tard, démence avec jattaques épileptiformes:! 
paralysie du mouvement à gauche; arachnitis À! gauches 


ramollissement dans l'hémisphère gauche. 


Un militaire âgé de 33 ans; _ pris , à‘ la sue 


s'illustrer ; dit-il, que l'espoir de concouri au bien. pus 
blic qui le porta , jeune encore et tout-h-fait inconnu 
dans le monde littéraire, à se charger dedalGuzettede 
Santé... 
nal au bon goût ; il y parle le langage sévère des sciencts 


Notre jeune auteur entreprend de rendre ce jow- 


naturelles ; il y discute avec supériorité des questions les 
plus importantes de médecine ; de physique ; d'économie 
rurale et domestique, etle nombre des abonnés s 'accroit 
de jour en jour: L'auteur a bientôt la satisfaction d'y voir 
souscrire une foule de Savans et d'hommes de lettres des 
plus distingués ; mais ce qui ` flatte le plus agréablement 
son amour-propre, c'est d'y compter-un-nombre encore 
plus considérable! de ses confrères. : » 

Le succès de son journal, l'estime et la réputetioll dont 
il jouissait ne suffirent point à l’activité, dirai-je à l'am- 
bition de Montègre. Il conçut le hardi-et noble projetide 
porter sur-le” continent américain les lumières de:la mé- 
decine:européenne,; mais quelque temps:après sôn arrivé 


de chagrins ; d’une agitation considérable et d’un 
délire général. Au bout d’un mois , ces symptômes 
dimmuèrent , mais l'intelligence s’affaiblit beaucoup. 
„Cet état fut suivi d'attaques épileptiformes -qui se 
renouvellaient d’une manière irrégulière , et laissaient 
après elles une alteinte profonde des facultés intellec- 
tuelles. et un embarras très-sensible de la langue. 
Au bout de huit à neuf mois , le malade -perdit en~- 
tièrement la faculté d'articuler , à la suite d’attaques 
répétées d’épilepsie. Trois semaines après , il tomba 
dans un état apoplectique , privé du sentiment et du 
mouvement. Le deuxième jour, le bras gauche était 
dans un état de résolution ; mais la sensibilité per- 
sislait, et lorsqu'on pinçait ce membre, le malade 
se servait de sa-main droitê pour écarter celle de la 
personne qui le blessait. IL resta dans cet état jus- 
qu'au quatrième jour , où il succomba. l 

A louverture du cadavre , on trouva la dure-mère 


X 


‘adhérente à: l’arachnoïde cérébrale , d’une manière 
irèsintime ; sur la moitié antérieure de la face ex- 
terne de l'hémisphère gauche. Dans cet endroit, la 
première. de ces membranes élait couverte d’une 
production membraniforme 


l'arachnoïde 


molle et fragile , et 
était très-épaissie et adhérente au cer- 
veau. Sous cette dernière , la substance encéphalique 
était ramollie dans l'étendue de deux ‘pouces cubes 
“environ, et réduite en une espèce . de ‘bouillie plus 
blanche que la substance médullaire ‘du cerveau , et 


_diffente vers sa partie moyenne iet les circonvolu- 
tions. Cette altération ne parvenait point jusqu’ au 
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ventricule gauche , qui était vide ; le droit contenait 


un peu de sérosité”; tout l'hémisphère de ce. côlé 
était sain. | e a 

Remarques. S'il élait permis d’avoir encore quel- 
ques doutes sur ie point que nous avons en vue d'é- 
tablir , l'observation dont nous venons de rapporter 
les principales circonstances devrait les dissiper. Elle 
nous monire, d'une part, la paralysie du bras gauche 
avec persisiance du sentiment; et de l’autre , ùn ra- 

mollissement diffluent d'une grande partie de l’hémis- 
phère du même côlé 

À quelle cause atiribuerons-nous la persistance de 
la sensibilité dans le membre affecté de résolution ? 
Jusqu'à présent on ne peut donner une solution satis- 
faisante de ce fait , que l’on observe très-souvent dans 
les maladies cérébrales. Si les résultats des curieuses 
expérieñces de Charles Bell, de Schaw et de M. 
Magendie. étaient ‘hors de toute contestation, on 
pourrait répondre que les nerfs du sentiment du bras 
gauche, qui , faisant partie des faisceaux de la moelle 
allongée, contribuent par leur épanouissement à for- 
mer les hémisphères cérébraux, n'avaient pas éié 
intéressés dans le ramollissement quicexistait à gauche, 
Quelle que soit d’ailleurs la cause de ce phénomène 
singulier , il n’en reste pas moins prouvé que , dans, 
lobservation précédente , l’altération cérébrale exis- 


tait du même côté que la paralysie. Îin’entre pas. 


dans” mon plan ‘de rethercher à quelles causes orga- 


niutes on pourrait rallacher l’aliénation yles attaques. 
épileptiformes.et les autres symptômés qu’a présentés 


à St. Domingue, il.y succomba à une maladie inflamma- 
toire, Pendant son absence et après sa :mort , la Gazette 
de Santé fut rédigée avec beaucoup de sagesse et de talent 
par M. Villeneuve, son collaborateur et son ami, jusqu'au 
95 avril 1810, où M. Pillien en acquit la propriété. 
* Des conseils hygiéniques utiles, destraits piquans contre 
le charlatanisme , des réflexions judicieuses sur la méde- 
` cine pratique signalèrent cette nouvelle rédaction dont la 


tendance, peut-être un-peu populaire, -éloigna quelques- f 


uns des-abonnés de: Montègre , qui- trouvaient. dans des 
journaux récemment, créés de plus belles promesses et de 
plus savantes dissertations. 

En nous, chargeant, au 415 septembre, ou plutôt au 
5 août 1821, d’un journal qui avait subi tant de vicis- 
situdes, au milieu des rivalités élevées par la création d’un 
grand nombre de journaux de médecine , nous étions 
loin de prévoir le sucéès qui devait couronner nos efforts. 


"Nous pensâmes que le temps de la médecine ‘populaire 


était passé : sans retour wil fallait nous adresser aux 
P our , q 


médecins et non aux gens du monde ; mais que nos dis- 


cussions devaient être claires, précises, et jamais oiseuses, 


` 


Nous avons tâché de faire connaître à nos lecteurs tout 
ce que les progrès de la science exigeaient qu'ils sussent,, 
en leur épargnant l’ennui et l'embarras de tous les dé 
tails superflus: (Si quelque éhose ‘pouvait nous persuader 
que nous avons bien jngé/la destination de là Gazette‘de: 
Santé; a lépoque-actuelle ; ce serait les suflrages flatteurs. 
que nous avons -obtenus,de la part; de nos confrères , le 


retour dune foule d'anciens abonnés de ce journal et 


l'acquisition d'un plus grand nombre encore de nouveaux.. 


Nous continaerons à suivre la même direction, et notre. 
unique sollicituderserai de nrériter mme: place honorable: 
parmi les nombreux rédacieurs qui se sont succédés: 
dans la direction de la Gazette, de Santé. M.. 


Nota. Nos collections de 1821, 1822 et 1633 ayant 
Été rapidement épuisées . nous: ne pourrons fournir 
querlee années 41816,1817; 1828, 1820 ei 1824... 


db: 


le malade qui fait le sujet de cette observation, 

Il se présente maintenant une question. Pourquoi 
la lésion cérébrale et la paralysie existent-elles quel- 
quefois du même côté? De quelles causes peuvent 
dépendre les cas d'exception à une des lois les plus 
générales de la physiologie pathologique ? 

Depuis l’époque ou Arétée avait énoncé d’une ma- 

nière générale que la paralysie affeclait le côté du 
corps opposé à la lésion cérébrale , la plupart des 
médecins avaient donné de ce phénomène des ex- 
_ plications toujours fausses et souvent ridicules. Mis- 
tichelli, en découvrant, le premier, que les faisceaux 
nerveux qui composent la moelle allongée s'entre- 
croisent avant de parvenir à l’encéphale, trouvaiune 
solution naturelle de ce problème physiologique. En 
effet, cet encroïisement étant prouvé , on conçoit que 
lorsqu'une partie du cerveau est altéré d’une manière 
grave , les-mnembres du côté opposé du corps , dont 
les nerfs proviennent de cette partie, doivent être 
plus ou moins paralysés. L'année d’après , Pourfour- 
du--Petit vit d’une manière beaucoup. plus claire que 
Müstichelli l’entrecroisement des fibres de la moelle 
allongée. Depuis cette époque; Winslow, Santorini, 
Morgagni , confirmèrent souvent la même observa- 
tion d'anatomie. De notre temps , le même fait , en- 
tiérement passé sous silence par plusieurs grands ana- 
tomistes, qui sans doule n'avaient pas pu le vérifier, 
a été indiqué par M. Portal , et démoniré de la ma- 
nière la plus satisfaisante par M. Gall, à qui cepen- 
dant beaucoup d'auteurs en attribuent à tort la décou- 
verte. ; s 
C’est sans doute sur cette particularité de structure 
de la moelle allongée , que se ‘sont fondés les azteurs, 
les plus récens qui ont écrit sur l’apoplexie, pour 
avancer que la paralysie ne peul pas exister du même 
côté que la lésion cérébrale. Mais l’étude elle-même 


de l’organisation de la moelle ne nous permet pas 


d'embrasser cette opinion d’une manière si exclusive. 
En effet , parmi les faisceaux nerveux qui composent 
cet organe , les antérieurs , qui se croisent avant de 
parvenir au cerveau, contiennent quelquees fibres qui 
paraissent n’éprouver aucune sorte d’enlrecroisement;: 
quant aux postérieurs et aux latéraux, ils ne présen- 
Ges détails 
importans . de l'anatomie du système nerveux, fort 


tent aucun entrecroisement manifestes. 


bien tracés par M. Gall, n'avaient point échappé â 
Morgagni, qui dit, (lettre 13) : « Mais à quelle cause 


altribuerons-nous l'existence de la paralysie du même 
côté que la lésion cérébrale ? Quoiqu'il y ait un grand 
nombre de fibres qui se prolongent çà et Jà de chaque 
hémisphère du cerveau dans la moelle , et de lä dans 
les nerfs, il n’est pas du tout certain qu’elles se croi- 
sent toutes. Il est très-vraisemblable qu'il y a certains 
endroits dans les hémisphères, desquels les fibres pro- 


cèdent pour se porter, sans aucun encroisement, di- 


rectement dans la moelle et dans les nerfs qui en par- 
tent. Il est donc vraisemblable que ce sont. ces endroits 
seuls qui sont altérés., lorsque la paralysie occupe le 
même côté que la lésion cérébrale, et non le côté 
opposé, » LR À 


Quoique celte explication puisse. paraître plausible, 


elle n’est cependant pas ‘à labri de toute objection: 
On sait qu’au milieu des cordons antérieurs dela 
moelle allongée qui forment les hémisphères cérébraux 
par leur épanouissement, il n’existe qu'un petit nombre 
` de fibrés qui parviennent directement au cerveau, sans 
entrecroisement; par conséquent ces fibres ne peuvent 
se terminer que dans un petit nombre d’endroits des 
“hémisphères; cérébraux. Or , les observations nous 


‘ont présenté des altérations , dont plusieurs occu- 


paient une grande étendue. ; 
L'une offrait une érosion de la couche optique 


droite ; une autre , trois excavations dans lhé- 


misphère droit, un épanchement de sang dans la, 
couche optique , et un ramollissement du corps strié 
du même côté. Dans celle rapportée plus haut, n° M, 
Pun des hémisphères cérébraux était.ramolli dans plus 
de deux pouces cubes. Il est impossible de penser 
que tous ces endroits où l’encéphäle était altéré, ne 
` recevaient que des fibres qui ne s’entrecroisaient pass. 
car l’expérience de tous les jours nous montre les lé: 
sions de ces parties accompagnées de paralysie du 
côté opposé.. Dans les faits que nous avons cités , la 
paralysie aurait dû se trouver du côté opposé seule- 
ment , ou des deux côtés à la fois. — Nous avouerons 


que cette objecliou est très-forte , el nous ne voyons 


pas comment on pourrait y répondre dans l’état ac- 
tuel de la science. S’il nous était permis de hasarder 
une conjecture, nous dirions qu'il arrive souvent, 
dans l’économie humaine , de rencontrer des variétés 
anatomiques fort importantes ; que chez les sujets dont 
mous avons donné l’histoire , l’entrecroisement des 


fibres. de la moelle allongée pouvait être pew considé- 
rable , exister à peine, ou même être tout-à-fait nul; . 


et dans ceite hypothèse , les phénomènes observés 
auraient été tout-à-fait dans l’ordre. Au reste, nous 
. n'attachons aucune importance à celte explication ; 
qui nest elle-même -qu'une supposition. 

Quelle que soit la cause réelle du fait qui nous oc- 
cupe, son existence n’en est pas moins prouvée par 
les observations que nous avons rapportées, et 
c'était là notre principal objet. 


MATIÈRE MEDICALE. 
(Suite et fin). 


Dans l’épilepsie „il résulte des -essais téntés par M. 


Acide hydro-cyunique. 


Heller que l’acide prussique ne parvient point à dis-- 
siper cette effroyable maladie, mais qu'il peut con- 
iribuer. à éloigner les accès , à les rendre dans quel- 
ques circonstances plus faibles et moins pénibles , et 
éviter à certains malades les symptômes nerveux qui 
persistent «encore vingt-quatre à trente-six heures 
après leur invasion. j 
Il résulte encore -des essais de même auteur, que 
l'acide prussique a calmé quelques palpitations de 
cœur, quelques convulsions chez les enfans, quel- 
ques légères névralgies , et, comme nous l'avons ob- 
servé plus haut, la démangeaison de certaines dartres. 
l'en résulte également qu'il n’a pas guéri: mais sou- 
lagé dans l'hystérie, qu’il pourra peut-être être utile 
: dans la rage et le tétanos. Je crains beaucoup que 
. M: Heller ne soit un peu prévenu en faveur de son 
acide hydro-cyanique au- quart. 
lorsqu'on administre un remède contre un grand 
nombre de maladies, il est impossible qu’on mob- 
lienne pas, Sinon des guérisons, du moins du sou- 
lagement dans quelques-unes ; la plupart du temps ce 
n'est pas l'effet du remède, mais un amendement 
naturel et fortuit, qui est survenu pendant son admi- 
nistration. Voilà le secret d’une foule de succès ob- 
tenus par un moyen quelconque. Je suis persuadé 
que si M. Heller prenait vingt épileptiques , et qu'il 
leur administrât à chacun un grand verre d’eau distil- 
lée, tous les matins, il verrait que plusieurs d'entr’eux 
seraient soulagés , peut-êiré guéris au bout d’un cer-- 
tain temps. | 
Plusieurs autres médecins , dont il serait inutile de 
rapporter ici les observations , ont employé l’acidé 
hydro-cyanique avec plus ou moins de succès ; mais 


la difficulté, que nous avons déjà signalée , de le 


Il est certain que 
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conserver sans altération , a fait naître l’idée de l’em- 
ployer sous une forme moins susceptible de se décom- 
poser. „Ainsi le docteur Henning , en Allemagne, dit 
avoir obtenu les mêmes effets de l'acide hydro-cya- 
nique combiné avec le zinc qu’à l’état liquide , dans 


_les‘maladies contre lesquelles on a employé cet acide, 


dans.ces derniers temps, et particulièrement dans les 
maladies vermineuses des enfans. il l'administre dans 
ces cas à la dose d’un grain., mêlé avec de la poudre 
de jalap. Il lui a de même réussi contre les convul. 


sions qui compliquent la dentition , contre les affec- 


tions nerveuses de l’estomac , notamment celle dite 
crampe ‘d’estomac ; ille donne dans ce dernier cas 
suivant celte formule : 


Prenez. — Prussiate ou cyanure de zinc, 172 grain. 
Magnésie calcinée, 6 grains. 
Poudre de canelle, 3 grains. 


Mélez et divisez en six prises. À prendre une prise 
toutes les quatre heures, 

Vingt-quatre grains de ce sel tn d'ordinaire 
pour vaincre la maladie. On le donne quelquefois 
aussi avec du sucre en poudre, en aidant son action 
par une infusion chaude de plantes aromatiques. On 
a encore retiré du succès dû même moyen dans la 
dyspepsie , dans la colique dite de menstruation, į 

Dernièrement MM. Robiquet et Villermé ont 
proposé le prussiate de potasse ou cyanure de potas- 
sium qui, dissous dans l’eau , forme de l’hydro-cya- 
pate de polaste , comme propre à remplacer l’acide 
hydro-cyanique , et moins susceplible de s'allérer 
Le ce dernier. Les conclusions de leur travail sont: 

, Que les effets de l’'hydro-cyanate de potasse 
pur Mrs dans nos expériences sont semblables 
à ceux de Placide prussique ou hÿdro-cyanique. 

2. Que l'emploi de l'hydro-cyanate de potasse 
préparé d’une manière extemporanée par la solution 
du cyanure de potassium , paraît devoir être substitué 
avec avantage à l'emploi de l'acide hydro-cyanique 


tel'qu'on s’en est ordinairement servi jusqu'à pré- 


sent , el que cela mérite de fixer Pattention. ` 
Qu'il faudraït s'assurer si le nouveau médica- 

mènt proposé ne peut pas produire sur l’économie 
animale d’autres effets que ceux de l'acide prus- 
sique. 

4°. Et que, dans le cas où il en produirait aussi 
d’autres , il faudrait s'attacher à les bien reconnaître, 
et à déterminer s'ils sont où non nuisibles. 


Toutefois, ajoutent , ces en , les observa- 
tions soigneusement recueillies au lit des malades 
pourront seules faire prononcer sur tous les points de 
la question dont nous venons de donner dans cette 
note une partie des élémens de la solution ; aussi c'est 
aux médecins placés à la tête des hôpitaux que nous 
soumettons particulièrement nos réflexions. 
but est d'appeler l’attention sur le moyen de se pro- 
curer , à un état toujours identique , un remède 
puissant qui, jusqu’aujourd'hui, a toujours été extré- 
mement variable. Sous ce rapport , il ne sera peut- 
être pas inutile de faire observer qu'en fractionnant 
davance, dans des flacons séparés, la potion qui 
contient de l'acide hydro-cyanique , le médicament 
serait moins susceptible de s’altérer, et qu’on ne lais- 


serait plus les malades exposés à en prendre en trop : 


grande quaütité avec les premières doses.’ 

„Après avoir rapporté les effets avantageux de la- 
cide prussique sur l’économie animale , il n’est pas 
besoin , je pense, d'avertir qu'il peut souvent pro- 
duire des effets funestes; on ne manie un médicament 
de celle nature qu'avec. une extrême réserve ; les ré- 
sultats rapportés en commençant cet article me parais- 


sent plus que suffisans pour servir de contre-poids. 


aux observations où son innocuité, même à haute 
dose , a été bien manifeste. Néanmoius , comme les 
diverses idiosyncrasies peuvent tromper le médecin, 
voici un moyen proposé comme antidote de l'acide 
hydro-cyanique ; c’est l’'aminoniaque : M. Murray a 
fait à ce sujet quelques expériences sur des grenouilles 
et sur trois lapins. Le succès ayant ‘couronné son 
_ältente , il en prit lui-même une quantité suffisante 
pour produire un étourdissement et une douleur de 
côté assez intense. Il combattit ses effets-en respirant 
de l’'ammoniaque étendu d’eau , et en appliquant un 
linge trempé dans celte liqueur sur le front ; en quel- 
ques instans tous les symptômes disparurent Le doc- 
teur Murray regarde l’ammoniaque comme un anti- 
dote si assuré de l’acide hydro-cyanique , qu'il n’hé- 
siterait pas d’en avaler, dit-il, une dose suffisante 


mrn m 
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-pour lui donner la mort, s’il trouvait une personne . 


Notre- 


sur laquelle il půt compter , pour lui administrer au. 


|. moment favorable , la dose nécessaire de ce pr écieux 


pordote: NET 


VARIÉTÉS. 


— L'Etoile du 2 février donne comme une nou 
Marochetti 
sur l'hydrôphobie, qu'il dit être déposé à la Préfec- 


veauté la traduction d'un mémoire de M. 


ture de Nantes. Pourquoi le soi-disant traducteur de 
ce mémoire qui a communiqué l’article au rédacteur 
de l'Etoile n’a-t-il pas dit que sa prétendue traduc- 
tion n'était que la copie mot pour mot d’un article 
de deux colonnes inséré dans la Gazette de Santé 
n°. 27 de l’année 1821 P. et inséré en extrait dans un 
n°. du journal des Débats de la même année? 

— Nouvel engrais. Un auteur anglais rend compie 
de la manière suivante d’un nouveau genre d'industrie - 
de ses compatriotes. On a balayé, dit-il, les enyi- 
d'Austerlitz- et de tous les endroits 
où , pendant la dernière guerre , avaient été livrées 


rons de Leipzick , 


les principales batailles. Les os des hommes et des 
chevaux ainsi ramassés de tous côtés ont été embar- 
qués à Hull, et transportés de là dans le comté d'York 
chez les broyeur d’os qui ont élevé des machines à 
vapeur et de puissantes mécaniques pour les réduire 
en poussière. Dans cet état, on les envoie principa- 
lement à Daster, l’un des plus. grands marchés d'a- 
griculiure de ce comté, et on les vend aux fermiers 
pour engraisser leurs terres; la partie huileuse qui se 
dégage par la calcination forme un engrais beaucoup à 
plus substantiel que tout autre, surtout dans, les os- 
humains. I est maintenant avéré par des expériences 
faites en grand qu'un soldat mort est un article de 
commerce très-précieux , et que les os des soldats 
anglais morts sur le continent pour leur pays, sont 
importés comme objets de commerce pour engraisser- 


son sol. 


La Gazette de santé paraït régulièrement trois fors par mors, les 5, 15 et 25. Le prix de l'abonnement est de 18 fr. pour 
P į P P 


un an. On s abonne chez le docteur MIQUEL, propriétaire-rédacteur, place des Victoires, n. 6, Lie tous des directeurs de poste 
&chez tous les libraires. Les lettres et paquets doivent étre affranchis. ; 


DE LIMPRIMERIE DE HOCQUET 


; FAUBOURG MONTMARTRE 


On s’abonne 


Place ca Vi ores 


Prix: 18 fr. par an. 


: GAZETTE DE SANTÉ, 


15 Février. x 182 4 


Redon 


D:. M 


Ze année. 


JOURNAL DE MÉDECINE ET DES SCIENCES ACCESSOIRES. 
PAR UNE SOCIÉTÉ DE MÉDECINS. 


VACCINE. 


Au RÉDACTEUR. Meulan, 29 janvier 1824. 


Mofisieur, l'observation du docteur Gillard , pu- 
_ liée dans le N°. XXXIII de la Gazette de Sunté de 

1823, et les remarques de M. Salles , consignées 

dans le N°. II de cette année , mont suggéré les 

réflexions suivantes : 

La vaccine , pratiquée pendant la grossesse , peut-elle 
étendre son influence préservative de la mère à l'enfant , 
et existe-t-il une époque de la gestation déterminable 
pour ce double succès P 

Il serait à désirer que celle question importante 
fltchoisie par quelque Société savante , pour en faire 
un sujet de prix. Alors surtout , nous devrions des 
remerciemens au docteur Gillard , d’avoir provoqué 
ce concours , en communiquant son observation et 
en appelant l'attention des praticiens sur cet objet. 
Mais ce qu'il faut éviter avant tout , dans une ques- 

tion de cette importance, c’est la précipitation, Se 
trop hâter de prendre une conclusion affirmative , 
ce serait donner à la société une sécurité funeste. 
Cette réserve devient surtout utile au moment où le 
bienfait de la vacciue est moins répandu que dans les 
années précédentes , par négligence et par préjugés. 

Ayant des doutes sur l’heureuse et complète solu- 
tion de la question proposée , je vais les exposer ici 
dans l'intérêt de la science et de la vérité. 

Un enfant , né peu de jours ; peu de semaines ou 
peu de mois après que sa mère fut atteinte de la pe- 
tle-vérole ou fut vaccinée avec succès , n’a point 
été impressioanable à une première. et même à une 
quatrième inoculation ou vaccination , est-ce une 
raison suffisante pour prononcer que cet enfant a 
déjà élé soumis , dans le sein de sa mère, aux con- 
séquences de la petite-vérole ou de la vaccine , et 
quil est désormais hors des atteintes de toutes deux ? 
Je ne le pense pas. 


2000 


Admettre une semblable proposition, sans examen 
spécial , ne serait pas prudent; ce serait oublier 
cette Sage pensée d’un grave auteur : Si tel individu, 
mort dans un âge avancé, n'a pas eu la variole , c'est 
qu'il n’a pas encore assez vécu pour étre apte à la contrac- 
ter ; ce serait donner un démenti hasardé à ceux qui, 
après de mûres réflexions , ont rapporté des faits re- 
cueiïllis avec soin ; ce serait précipiter une conclusion, 
qui peut ne pas être exempte de danger. 

Des vieillards , presque centenaires, dnt élé atteints 
de la petite-vérole sur le bord de leur tombe, ce dont 
j'ai un exemple frappant, et cependant ils avaient 
vécu au milieu de plusieurs épidémies varioleuses , 
dans des temps où l’inoculation, la vaccine étaient 
ignorées ou peu répandues , dans des temps où , sous 
l’apparence d’un traitement , on faisait tout pour 
rendre la maladie plus contagieuse et plus meurtrière, 

Nombre d'individus , vaccinés avec les précautions 
requises, ne le furent avec fruit qu'après avoir été sou- 
mis plusieurs fois à la vaccination : M. le duc de la, 
Rochefoucault ne parvint, chez un jeune homme , à 
lui faire contracter la vaccine, qu'après l’avoir vacciné 
23 fois. 

. Mes enfans sont comptés au nombre des réfractaires 
à. la vaccine : ma fille n’obtint un développement de 
bouton vaccin, qu'à la troisième insertion de bras à 
bras, à six mois ; mon fils à la quatrième ; cependant 
ce ne fut pas la même année, et tous deux étaient 
forts et bien portans. À la vérité , celui-ci , 
avant et pendant la première dentition , eut le 
visage , la partie supérieure de la poitrine et les bras 
couverts d’épaisses et larges croûtes laïteuses , au 
point de laisser à peine quelques espaces pour l’in- 
serlion de la vaccine : je wai point observé que celle- 
ci eût, en rien , influencé les autres, j 

Au printems de 1819, je désirai que mes enfans fussent 
délivrés de la rougeole, comme ils l’étaienit déjà de la 
coqueluche ; et , pour cela , je les conduisis dans uñe 
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maison bourgeoise , où cinq enfans avaient une belle 
rougeole en desquamation; ils y passèrent infruc- 


dueusement la journée , jouant et mangeant avec. 


les petits malades. Quoiqu'’ils eussent été préalablement 
baignés et dans d’autres circonstances favorables , ils 
ne gagnèrent pas alors la rougeole , tandis qu’en 
octobre dernier , tous deux la coniractèrent , à 5 
lieues de distance et sans communication depuis deux 
mois. De ces faits ; que je me contente de noter, 
je me garderai d’inférer qu'il existe entre mes enfans 
une sympathie morbide , mais seulement j'en con- 
clucrai , avec plus de raison, je pense , que chez eux, 
lopportunité n’exista pas plutôt. 

Beaucoup de femmes enceintes ont été observées , 
ayant la pelite-vérole , et cette circonstance n’a pas 
toujours paru avoir une influence marquée sur les en- 
fans dont elles sont accouchées plus ou moins de temps 
après l’opération : quelques uns de ces enfans sont , il 
est vrai, venus au monde avec tous les signes d’une 
variole plus ou moins avancée, mais cela ne fut con- 
sidéré que comme des cas d'exception notable , dont 
on ne devait tirer aucune conséquence absolue. 

A la fin de mars 1811, à Equevilly , j'ai vacciné 
une femme de 26 ans, grosse d'environ 6 mois, avec 
du vaccin puisé sur le bras de sa fille aînée, pendant 
son sommeil , et l’enfant dont elle accoucha fut en- 
suile vacciné avec succès. J’ai vacciné aussi , 5 ans 
après ; à Carrières sous-Poissy , chez Mre Ja com- 
tesse de Boisjelin , une femme de 24 ans , et dont 
l'enfant qu’elle portait alors ne fut apte au dévelop- 
pement de la vaccine qu'à la deuxième ou troisième 
vaccination que je pratiquai, Je ne puis, en ce mo- 
ment, indiquer à quelle époque elle était de sa gros- 
sesse , mais je ne crois pas qu'elle eût atteint le 
sixième mois. 

L’apütude à contracter une maladie peut, de même, 
ne pas se rencontrer chez tous les enfans, encore dars 
lc sein de leurs mères, J’ai souvent remarqué que 
ceux qui sont venus au monde dans un état de non 
malurité , quoique à terme, ceux dont la peau rouge, 
fanée , semble d'une organisation encore inparfaite, 
ou bien est.couverie d’efflorescences dartreuses , que 
les sujets faibles enfin sont les plus réfractaires à la 
contagion désirée, La vaccination chez eux n’a qu'un 
succès. tardif et, parfois , équivoque : les boutons se 
montrent lentement , sont petits el peu animés ; la 
réaction est faible ; rarement les premières tentatives 


réussissent. Îl convient alors de les différer d'un ou 
deux mois et plus. Les meilleurs auteurs conseillent 
d'attendre l’âge de six semaines pour les commencer, 
à moins de nécessité ; sans doute c’est pour que cette 
maturité soit suffisante. 

Si j'avais à traiter d’une manière spéciale de la sus- 
ceplibilité individuelle à contracter telle ou telle ma- 
ladie , de l'opportunité morbide , j'observerais que si 
l’on eut raison d'avancer et de répéter : on ne crée pas 
d’épidemie à volonte ; ce n’est qu’en ce sens que, irès- 
heureusement , il n'est pas donné à tout homme d'im- 
poser - facilement à un individu, pris au hasard, et 
à une masse de sujets , d'idiosyncrasies différentes, la 
susceptibilité morale , l’impressionnabilité physique 
indispensables au développement d’une épidémie ou 
d’une maladie contagieuse. j 

Je crois pouvoir conclure que l'observation de 
M. Gillard n’est encore qu’une pierre d'attente, 
bonne à conserver , ct qu'il n’est pas prouvé que la 
fille de Marie Gros, dont la constitution ni létat 
de la peau ne nous sont connues , ait été influencée 
favorablement par la vaccination de sa mère, mais 
qu’elle peut s'être trouvée dans le cas de tant d’aulrés, 


` qui n’ont pu jouir du bienfait de la vaccine qu'après 


plusieurs vaccinations infructueuses : elle ne possédait 
pas encore l'aptitude , Za condition opportune , sans la- 
quelle il n’y a point de succès. Davo, D. M. 

— Nous n'avons pas tiré de l’observation de M. 
Gillard d’autres conséquences que celles qu'enmire 
M. David; nous avons dit seulement qu’elle méritait 
de fixer l’atlention des hommes de l'art; et nous 
avons provoqué leur examen et leurs observations à 
ce sujet. Aussi avons-nous accueilli avec reconnais- 
sance celles qui nous ont été transmises par nos cor- 
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respondans. 


MATIÈRE MEDICALE. 


Acétate de Morphine. 


Quoique nous ayons publié, en 1822, un article 
spécial sur là morphine et la narcotine ; lacétale de 
morphine a fait depuis tant de bruit, il est tous les 
jours l'objet d’un si grand nombre d'expériences et 
d'observations y que nous avons jugé nécessaire de 
consacrer à celte substance un article d’une étendue 
convenable, 


-Nous n'avons pas besoin de dire que le nom d’a- 
cétate de morphine n'indique autre chose qu'une com- 
binaison de l'acide acétique , (vinaigre radical) avec 
la morphine, (principe actif de l’opium). Il sera moins 
“utile de répéter que la morphine seule étant insolu- 
ble, elle ne peut pas jouir d’une grande activité, 
tndisque , rendue soluble par sa combinaison avec 
l'acide acétique , elle donne lieu aux phénomènes 
que nous allons indiquer. 

Commençons par les expériences sur les animaux. 
M. Magendie assure que des expériences directes 
lui ont prouvé que la morphine , dissoute dans l'huile, 
et mieux encore combinée avec les acides , forme 
exclusivement la partie narcotique de l’opium. 

M. Orfila a souvent fait avaler de l’acétate de 
morphine à des chiens, à la dose de six ou douze 
grains. Il a toujours observé des symptômes analo- 
gues à ceux de l’empoisonnement par l’opium ; no- 
tanment la dilatation de la pupille ; et lorsque les 
chiens ont succombé , il n’a observé dans le tube 
digestif aucune trace d’inflammation. 

M. Segalas fit avaler à huit chiens de l’acétate de 
morphine, I ne s’en suivit autre chose que des vo- 
missemens copieux. Le même expérimentateur lia 
l'æsophige d’un chien après l'injection du poison ; il 
survint seulement un léger sommeil, et le vomisse- 
ment n'ayant pu s’effectuer , l'animal mourut, 

Enfin, M. Martin Solon ayant donné douze grains 
d'acétate de morphine à un chien, lanimal vomit 
sur-le-champ , et n’éprouva aucun accident. Les éx- 
périmentateurs que nous venons de citer ont en, géné- 
ral expérimenté sur des chiens, 

MM. Dupuy, Desuise fils et Leuret , publient en 
te moment six expériences analogues, mais elles ont 
dé faites particulièrement sur des chats. Voici trois 
de ces expériences : 

Ie, Exp. «Nous avons injecté dans l’œsophage d’un 
gros chat, à l'aide d’une sonde de gomme élastique, 
cinq grains d’acétate de morphine. dissous dans une 
once d’eau distillée , à laquelle nous avions ajouté 
quelques gouttes d’acide acétique. Presque aussitôt 
l'animal a vomi la moitié de ce mélange. 

Au bout de deux minutes , il paraît éprouver un 
malaise général ; puis la: pupille se dilate ; il survient 
des tremblemens et de légers mouvemens convulsifs 
dans tout le corps , et il y a un peu d'écume à la 
gueule, 


( 35 ) 


Après quinze minutes , la dilatation de la pupille 
augmente , la vue est faible. Les battemens du cœur 
sont précipités , frémissans , irréguliers ; ceux des 
artères souvent insensibles; le tremblement continue; 
état de torpeur. 

Trente minutes. Le cœur bat un peu moins vite; 
l'animal paraît plus éveillé. ; 

Quarante minutes. Les. membres postérieurs. sont 
agités de mouvemens convulsifs assez fréquens. 

Une heure. Les contractions sont générales et fré- 
quemment répétées; elles ressemblent tout-à-fait aux. 
secousses que l’on remarque chez les animaux que 
l’on a empoisounés par la strychnine ; elles sont sui- 
vies de relâchement. Les battemens du cœur sont 
moins fréquens , mais très-secs. 

Une heure quarante-cing minutes. Les convulsions 
deviennent fortes ; les pupilles sont susceptibles de 
contraction ; les membres postérieurs sont paralysés 
presque complètement, : 

Six heures. Les convulsions reparaissent avec une 
nouvelle intensité ; mais elles diminuent bientôt ; et 
l'animal, à force de se débattre, parvient à se déli- 
vrer du lien qu’on. avait mis à sa patte ; et s'enfuit. 
Nous ne l’avons retrouvé qu’au bout de deux jours ; 
il était rétabli. 

Ie. Exr. Nous avons pris le chat qui était le sujet 
de la première expérience , et qui paraissait jouir 
d’une santé parfaite. Nous lui avons injecté dans 
l’œsophage dix grains d’acélate de morphine , dissous 
dans un once de véhicule ; il en a rejeté aussitôt à- 
peu-près la quatrième partie. 

Après deux minutes , la gueule est remplie d’une 
bave écumeusetrès-blanche. 

Cing minutes. Les pupilles se contractent fortement 
à des intervalles très-courts. 

Dix minutes. Quelques mouvemens spasmodiques. 

Quinze minutes, Frayeur au moindre bruit; les bat 
temens du cœur sont très-foris et tumultueux. 

Vingt minutes. Soubresauts dans le membre thora- 
cique gauche ; la respiration fait entendre le bruit 
que nous avons déjà reconnu dans l'expérience pré- 
cédente ; mouvemens de mastication. ; bave très 
abondante. 

Trente. minutes. Les pupilles sont dilatées , mais 
contractiles. 

Quarante-cing minutes.. Yremblemens généraux ; 
quelques mouvemens convulsifs dans le membre tho- 
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racique droit, 

Une heure. L'animal se couche et cherche à reposer 
sa tête , et chaque fois que celle ci va toucher le sol, 
il la relève brusquement, Les paupières se ferment , 
les battemens du cœur sont assez forts et irréguliers. 

Une heure trente minutes. Deux selles abondantes et 
liquides , d’une fétidité insupportable. ; 

Une heure cinguante-cing minutes. Bâillemens ; les 
battemens du cœur sont assez forts, mais wont pas 
de fréquence; ceux des artères sont concentrés. 

Deux heures. Désirañt#obtenir du sang pour lexa- 
miner , nous pratiquons une incision transversale à 
l'endroit où nous sentions les baltemens de l'artère 
crurale droite ; il ne s'écoule pas une goutte de sang, 
et l’animal s'aperçoit peu de cette opération. Etonnés 
de l’absence d’une hémorrhagie , nous amputons la 
cuisse , pour nous assurer que l’artère erurale est ou- 
verle , et nous n’oblenons pas de sang. 

Nous voulons ouvrir les artères carotides , et nous 
ne sommes cerlains d’avoir rempli notre but que 
quand le bistouri est arrêté par la colonne verté- 
brale ; il ne sort de la plaie qu’une quantité de sang 
égale en volume à trois onces d’eau , très-épais , 
n'ayant pas la couleur vermeille du sang artériel, et 
se desséchant tout de suite dans le plat qui le conte- 
nait. 

Avant celte dernière opération, nous nous sommes 
assurés, non seulement que l’animal vivait encore, 
mais qu’il était dans le même état qu'avant la pre- 
mière. 

Toutes les parties du cadavre , examinées avec le 
plus grand soin , ne nous ont présenté aucune alté- 
ration ; seulement les méninges élaient un peu gor- 
gées de sang. 

Ille. Exr. Nous avons administré cinq grains d'a- 
cétate de morphine à un chat âgé de deux à trois 
mois , qui en a aussitôt rejeté une très-petite quan- 
tité. 

Après deux minutes, tremblement universel , sur- 
tout dans le train de derrière. 

Six minutes. Bave , hébétude , battemens du cœur 
lents et grands.: 

- Dix minutes. Les battemens sont plus fréquens , 
la température du corps s'élève. 

Quinze minutes. Agitation , faiblesse du train de 
derrière , pupilles contractles , vue faible. 

Dix-huit minutes. Il y a plus de frémissemens ; la> 


nimal court comme s’il était ivre ; il va frapper sa 
tête contre les murs , les battemens du cœur ne 
sont autre chose qu'un frémissement précipité; res- 
piration oppressée. 

Vingt minutes. L'animal ne peut marcher qu'en se 
traînant le ventre contre terre ; il se relève quelque- 
fois, il se tourne et tombe aussitôt sur le côté gauche. 
Le cœur bat faiblement, le corps est revenu àsa 
tempéralure ordinaire. 

Vingt-quatre minutes. Assoupissement ; des contu- 
sions el des incision profondes ne peuvent tirer l'ani- 
mal de sa torpeur ; respiration haletante et ventrale, 

Trente-six minutes. Battemens du cœur très-vites, 
assoupissement. 

Quarante minutes. Nous pratiquons au cou une in- 
cision profonde et transversale, pendant laquelle l'a- 
nimal ne témoigne presque aucun signe de douleur; 
il s'écoule de la plaie environ un once de sang rouge 
et noir ; qui s'est caillé aussitôt, n’a donné , au bout 
de deux jours , que très-peu de serum , et dans le- 
quel l'analyse n’a pu faire découvrir d’acétate de mor- 
phine. 
L’estomac , dont la membrane interne est légère- 
ment rosée vers le pylore, contient environ un gros 
d’un liquide terne, mêlé à quelques caillots de lait, 
légèrement acide et dans lequel nous avons reconnu 
l’acétate de morphine non cristallisable, comme dans 
une aulre expérience. | 

Nous ne trouvons rien de remarquable dans les in- 
teslins > 5 

La vessie est distendue par de l'urine. 

Le sang de la veine-pérte est en trop petite quan- 
tité pour qu'il soit possible de le recueillir. 

Le cerveau, le cervelet, la moelle allongée etla 
moelle épinière , loin d’être injectés, paraissent au 
contraire décolorés. 

Les auteurs concluent de leurs expériences: 

10. Quel est l'effet de l’acétaie de morphine sur la 
membrane muqueuse de l'estomac ? Nous avons at- 
quis la preuve que cette substance n’y détermine ar 
cune altération visible, 

2°. Si on pourrait reconnaître le poison dans le 
tube digestif? Nous l'avons retrouvé plusieurs fois 
dans l’estomac , mais pas encore dans les intestins: 

30. Si le sang éprouve quelque altération, et si, 
à l’aide des réactifs chimiques , on parviendraità 
retrouyer dans ce liquide des traces du poison absorbé® 


Nos recherches sous ce dernier rapport ont été in- 
fructueuses. Quant au premier , nous avons trouvé 
la température du sang beaucoup au-dessous de son 
état normal , chez un chien qui était près d’expirer , 
tandis qu’il était très-épais chez un chat auquel on 
avait donné l’acétate de morphine depuis deux heures 
seulement. Dans tous les cas , le sang nous a paru 
en très-petite quantilé. » 

À ces diverses expériences , faites sur les chiens et 
les chats, il faudrait ajouter celles faites sur le cheval, 
par M. Barthélemy , qni en a lu'les détails et les 
résultals, il y a quelques jours, à l’Académie royale 
de médecine. D’après ce que nous pouvons nous rap- 
peler de cette lecture, nous dirons qne des doses 
énormes d’acétate de morphine ont été avalées par 
plusieurs chevaux , sans autre accident qu’un peu 
d'étonnement et la dilatation marquée de la pupille, 
dilatation qui cessait au bout de quelques heures ; la 
dose de l’acétate de morphine avait cependant été 
porlée à deux gros ou même demi-once, Pour pro- 
duire des effets; très-sensibles et même mortels chez 
le cheval, il a fallu injecter le poison dans les vei- 
nes ; alors on a observé des phénomènes analogues 
à ceux de l’empoisonnement par la noix vomique. 

Nous allons parler maintenant des essais tentés sur 


l’homme. (La suite au n°, prochain). . 


REVUE DES JOURNAUX DE MÉDECINE. 
JANVIER. 


Langage des organes. — ` Contradiction. — Systèmes. 
— Prophélie. -— Ramollissement du cerveau, — Spé- 
cifiques. — Croup- des adultes. — Carcinome. — 


Promesse. — Folie. 
— « Je ne conçois pas, je l’avoue franchement , 


qu'on puisse déplorer le silence des ‘enfans malades, 
quand tous les organes à la fois parlent un langage si 


facile à saisir. » C'est âinsi que s’éxprimait M. Des- 


ruelles , il y a environ deux ans , dans le Journal 
universel. Ce langage des organes avait appris alors 
à ce médecin physiologiste que « presque toutes les 
maladies des enfans sont inflammatoires » , qu’«elles 
réclament les moyens anti-phlogistiques déplétifs, » 
que chez eux « les saignées locales doivent être sou- 
vent poussées irès-loin, » Croirait-on, après cela, 
que M. Desruelles n'avait pas compris ce langage 
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si facile à saisir P Rien n’est cependant plus certain ; 
c'est lui-même qui nous l'apprend aujourdhui. « Dans 
l'intention , dit-il , d'enlever les phlegmasies aiguës 
chez les enfans , on voit souvent de Jeunes praticiens 
employer un grand nombre de sangsues, et faire 
éprouver ainsi en peu d'heures une perte considérable 
de sang.» Il résulte de là que M. Desruelles était 
Jeune praticien , il y a deux ans; et certes , notre in- 
tention n’est pas de lui en faire un crime ; nous le 
louons au contraire de sa franchise , en prenant acte 
de ses aveux. 


« J'ai suivi, dit-il , cette méthode dans le com: 
mencement de ma pratique, mais je me suis con- 
vaincu , 1°. qu'elle ne remplit pas toujours le but 
qu’on se propose ; 2°. qu’elle a des inconvéniens gra- 
non seulement parce qu’elle fait courir des 


ves , 


chances défavorables aux enfans , mais aussi 
parce qu'elle rend les convalescences difficiles et 
surtout très-longues ; 5°. que souvent elle fait naître 
à la peau , vers la fin de la convalescence , des érup- 
tions qui ne cèdent qu'aux amers excitans , ou qu'elle 
détermine dans le système lymphatique des en- 
gorgemens qui ne disparaissent qu'après un temps 
très long. » Entendez-vous , Messieurs les partisans 
des sangsues ? C’est M. Desruelles , c’est-à-dire , un 
des bons élèves de M. Broussais, un des implacables 
ennemis de l’ontologie , un physiologiste , en un mot, 
qui entend parfaitement le langage des organes , la 
voix des sympathies , les cris des viscères souffrans, 
et qui cependant a appris, en deux ans et quelques 
mois , que celle voix , ces cris, ce langage , si 
Jaciles 
Avis à ceux qui s'abandonnent , sans examen , 


à saisir , Vavaient entièrement trompé. 


aux caprices de la mode et à la funeste manie des 
systèmes ! 

Dirons--nous cependant comme dit M. de Salle, 
dans le même cahier du Journal universel , à l'occasion 


|_ d’une élégante thèse de M. Camille Turles, sur les- 


prit de système, que la médecine n’offfira jamais 
« qu'éclat et ténébres , construction et destruction , 
élévation et décadence ; que toujours la génération 
présente subslituera ses découvertes aux erreurs de la 
génération passée , et léguera à celle-ci (x) les erreurs 


(1). Lisez : à la génération future; M. Eusèbe de Salle 
a trop d'esprit pour avoir écrit que la génération présente 
léguera quelque chose à la génération passée. 


(38) 


qu'elle aura commises elle-même ; que les systèmes 
les plus renommés passeront comme les plus absurdes 
et seront remplacés par d’auires non moins renommés 
et peut-être non moins absurdes que les premiers ; 
que dans cent ans, dans mille ans , on fera comme 
on fait aujourd'hui , comme on faisait cent ans et 
mille ans avant nous ?.. » Non sans doute. Ces asser 
tions sont aussi fausses que décourageantes. IL n’est 
pas vrai que l’on ne fasse aujourd'hui que ce qu’on 
faisait, il ya mille ans. Nous suivons des méthodes, 
et nous possédons des remèdes que nos pères ne 
pouvaient ni suivre ni posséder ; nous guérissons des 
maladies qu'ils ne guérissaient point; et si nous ne 
les guérissons pas toules , cela ne prouve pas plus 
conire les progrès de la médecine , que quelques nau- 
frages ne prouvent contre les progrès dela navigation. 

— La Revue médicale est devenue tout-à-coup le plus 
volumineux des journaux de médecine, Elle doit cette 
augmentation à une partie clinique qui n’en sera 
pas la moins importante. Nous y avons déjà puisé les 
observations de M. Bayle, et comme tout ce qui 
est bon et utile appartient de droit à nos lecteurs, 
nous devons leur dire un mot de celles de M. Mar- 
tinet. 

Depuis quelque temps on s'occupe beaucoup du 
ramollissement du cerveau. M. Lallemand considère 
ce phénomène comme le résuliat de l’inflammation, 
et assigne à cette inflammation deux périodes dis- 
ünctes. La première d'irritation , est marquée par des 
contractions continues ou intermittentes des muscles , 
des rigidités avec ou sans convulsions, des douleurs. 
La seconde , de collapsus , s'annonce par une paraly- 
sie consécutive avec résolution. Il y a cette différence 
du ramollissement à l’apoplexie , que dans celle-ci, 
la paralysie avec résolution a lieu subitement ; tandis 
que dans celui-là , les mouvemens spasmodiques des 
membres précèdent toujours. Cette théorie, bien 
établie par M. Lallemand, semble rendre le diag- 
nostic des maladies du cerveau très-facile, et les mé- 
prises presque impossibles. Cependant , il est rare 
que les maladies les plus communes se rencontrent 
avec cette netteté et cette constance de symptômes. 
Les affections du cerveau feraient-elles exception à 
cetle observation générale qui ne nous permet d’ad- 
mettre rien d’absolu dans les phénomènes vitaux ? 
Non sans doute : et les faits rapportés par M. Mar- 
tinct en sont la preuve. 


Des trois observalions rapportées par ce médecin, 
il résulte que, «chez un sujet de dix-neuf ans , un ra= 
mollissement considérable et incolore de la voùte à 


| trois piliers, du corps calleux et d’une portion de l'hé- 


misphère droit , n’a donné lieu à aucune lésion du sys- 
tème locomoteur ; que , chez un autre de quarante- 
fuit ans , un ramollissement cirsconscrit de l'angle 
postérieur de l’hémisphère gauche du cerveau, et 
sans injection vasculaire , a déterminé une hémplgie 
subite du côté droit, avec flaccidité primitive de ce côté; 
que , chez le troisièmie , de soixante ans , un ra- 
mollissement considérable du corps strié et de la 
couche optique du côté gauche , avec coloration 
sanguine intense , a élé suivi d’une paralysie instan- 
“tange des membres droits , avec flaccidite.» 

D'où l’auteur conclut que , dans les cas de ramol- 
lissement du cerveau , quel que soit l’âge du sujet, 
qu'il y ait injection, infiliration sanguine de la pulpe, 
ou non, la paralysie peut ne pas exister ou peut sur 
venir de prime abord , -sans étre précédée de phénomènes 
spasmodiqus. 

La partie philosophique de la Revue a été traitée 
par M. Bérard avec son talent accoutumé. M. Rou- 
zet a voulu trer un livre de M. Caffin de l'oubli 
où il est tombé ; il fait voir combien ce dernier 
est plus profond et surtout plus conséquent que M. 
Broussais ; mais il a, ce me semble, oublié de faire 
remarquer combien M. Broussais est plus clair, plus 
facile à comprendre et par conséquent mieux compris 
M. Dupau a parfaitement démontré que le commen- 
tateur de Pujol avait gâté son modèle , et M. Bel- 
langer a fait voir combien la doctrine de- l'irritation 
appliquée par M. -Bégin à la chirurgie étail vaine 
et ontologique. Nous devons des remerciemens à 
M. Bousquet, pour les éloges qu'il-a bien voulu 
donner à la Gazette de Santé et à son rédacteur ac- 
tuel. Nous devons cependant répondre à une de ses 
critiques à propos d’une note sur l’emploi de l'am- 
moniaque contre l'ivresse. 

M. Bousquet nous atiribue des réflexions contre 
les propriétés spécifiques de cet alcali. Or, ces ré- 
flexions appartiennent à M. Chevallier , auteur dela 
note ; nous saisissons cette occasion pour prévenir 
nos lecteurs que les réflexions dont la plupart de nos 
observations sont accompagnées , appartiennent aux 
auteurs même de ces observations , toutes les- fois 
qu’elles ne sont point signées de nous ou de ce, 
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signe : (N. du R ) qui signifie : Note du Rédacteur. 

— Nous lisons dans les Archives la première parlie 
d'un mémoire de M. Louis, sur le eroup considéré 
chez l'adulte. Cette maladie est , à cet âge , extré- 

. mement rare ; on peut, dit l’auteur , passer plusieurs 
années dans les hôpitaux sans rencontrer un seul cas 
de croup chez l'adulte ; à plus forte raison quand on 
est borné à la pratique ordinaire. Cependant M. 
Louis rapporte huit observations ; dont nous ferons 
connaître les résultats lorsque la fin du mémoire sera 
publiée. 

Il me semble qu'il y a dans les observations de M, 
Ch. Bell, traduites par M. Vayasseur , un grand 

_ nombre de détails qui traînent depuis long-temps 
dans les ouvrages français , où il est question du 
squirre et du cancer , et qu'on eût pu se disperser 
de traduire ; j en excepterai pourtant la remarque sui- 
vante, qui pourra donner lieu à des recherches ulté- 
ricures. 

« En faisant une incision. dans une tumeur carci- 
nomateuse ordinaire, (carcinome vrai) à une période 
peu avancée de la maladie , on est frappé de la soli- 
dié et de la densité de son tissu. On y observe un 
centre d'où partent en divergeant des bandes d’un 
tissu blanc et résistant. D’autres bandes ligamenteuse, 
passent de l’une à l’autre , et dans les intervalles 
qu'elles laisseut entr’elles , se forme une substance 
particulière, un tissu accidentel. Ces bandes fibreuses, 
de même que la substance moins résistanie qui est sé- 
crétée et déposée dans les cellules qu'elles forment , 
sont des tissus nouveaux qui n’existaient pas aupara- 
yant dans la mamelle. Il n’est pas démontré lequel 
de ces deux tissus se développe le premier ; mais 
comme les bandes ligamenteuses partent du centre de 
la masse morbide , et que l’on peut les suivre dans la 
graisse environnante el dans l'épaisseur de la glande, 
il est probable que ce sont elles qui constituent pri- 
milivement la maladie , et que la substance molle ne 
se développe qu’à une époque plus éloignée. 

M. Bell rapporte ici en peu de mots l'observation 
d'une dame à laquelle il enleva une tumeur cancéreuse 
du sein, et qui survécut deux ans à cette opération. 
À l'époque de la mort, causée par une inflammation 

de poitrine , on trouva sous. la peau de cette parlie 
un tubercule dur qui était sur le point de s’ulcérer. 
En examinant la planche qui représente la masse mor- 
bide amputée précédemment , on voit que la plupart 
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àes bandes fibreuses divergentes se terminaiént dans 
celte masse, mais que l'une d'elles , plus longue et 
plus considérable que les autres , s'étendait beaucoup 
au-delà de l’induration , el qu’elle avait été coupée en 
travers dans l'opération ; d’où il résulte qu’une portion 
était restée dans les parties environnantes; ce qui ex- 
plique pourquoi la maladie a repullulé. 

On sentira facilement toute l'importance de ce fait, 
et on sera porté à chercher si, pendant la vie, il y 
a quelques signes qui puissent faire reconnaître la dis- 
tance à laquelle ces bandes se, sont étendues. Il est 
certain qu’elles peuvent exister au delà de la tumeur 
dure et irrégulière qu’on sent à l'extérieur ; mais c’est 
la rétraction de la mamelle qui , seule, pourra indi- 
quer en général la longueur de ces bandes ; en effet, 
ce phénomène est dû à la structure particulière des 
bandes qui, partant du centre de la masse morbide, 
s'étendent entre les conduits excréteurs de la glande, 
et qui , comprimant ou détruisant le tissu spongieux 
de celle parlie, en occasionnent la rétraction : or , il 
arrive -souvent qu'à l’époque où ces bandes ligamen- 
teuses , en s'étendant dans cette direction , ont causé 
la rétraction du mamelon , elles se sont également 
portées au loin dans le tissu cellulaire, en suivant 
d’autres directions , et ont dépassé ainsi les limites 
de la glande malade. İl paraît donc que si le mamelon 
est complètement rélracté , et que cette. disposition 
existe depuis long-temps., l’opératien est devenue 
inutile. » 

— Les Pulleiins passent des mains de MM. Briche- 
teau et Villermé entre celles de MM. Desruelles et 
Gimelle ; c'est-à-dire, qu'ils vont devenir physiolo- 
gistes : le cahier de janvier n’a pas encore paru; mais 
un prospeclus annonce déjà que « les plus beaux faits 
de médecine pratique restent muets, si l’on, n’a pas 
l’art de les interroger.» Cette phrase est caractéristique : 
Nous verrons comment M. Desruelles , qui interroge : 
si bien les viscères , interrogera les faits de médecine 
pratique. 

— La nouvelle Bibliothèque médicale nous arrive 
trop tard pour que nous puissions en parler : toute- 
fois nous y signalerons un bon article sur la nature 
et le traitement de l’inflammation par M. Murat , et 
des inductions tirées des ouvertures des corps des alié- 
nés , par M. Falret. Ce médecin rétracie aujourd'hui 
une opinion qu'il a soutenue avec MM. Pinel, Es-- 
quirol , Georget , savoir : que des lésions matérielles 
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du cerveau ne coïncident pas toujours avec l’état d’a- | l'inconnu, n’ont fait quelquefois que passer des connais- 


liénation , et que , par conséquent, le siége et la cause | sances positives à l’erreur.L’homme sent le besoin d'étudier 
les secrets de la nature : mais s’il en dévoile quelques-uns 


prochaine de la folie nous sont inconnus. « Je crois 


> 
à LÉ ilne tarde pas à ségarer , comme le prouve l’histoire 

être à même de prouver, dit M. Falret, que les lésions Š tan EEE E RES de 

ue PE AL progrès de l'esprit humain. Que devons-nous donc penser 

méningiennes et cérébrales , observées chez les alié- ET fais EED 5 

< de nos médecins physiologistes qui prétendent que la mé- 

nés , sont suffisantes pour expliquer les symptômes : ARE $ E : 
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decine ne peut plus errer ? L’inspection cadavérique est 
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E des maladies mentales. » M. Falret ne méconnaît pour eux une espèce de synthèse , et les doctrines ensei- 


pas néanmoins l'influence de l'âme; mais il publie hau- gnées jusqu’à nous ne sont, disent-ils, que des hypothèses 
tement « que , dans les maladies mentales du cerveau, | ontologiques. Nous craignons bien que la physiologie mé 
le cerveau est incapable de transmettre à l’âme les im- | prouve à son tour le même sort que toutes les hypothèses 
pressions fournies par les sens extérieurs, et de servir qu’elle condamne, tandis que la matière médicale résisteraa 


convenablement à l'exercice des facultés intellec- | toutes les révolutions. 


he 74 Depuis bien des années, comme je l'ai expriméailleurs 
tuelles. Son opinion est enfin que l’âme est mal ser- p J p $ 
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Elyse: on n’a rien négligé pour exclure de l'art de guérir cette bran, 
vie par des organes malades. » MIQUEL. 518° P 5 


che,peut-être la plus importante; mais tous ces efforts sont 


restés impuissans jusqu'a ce jour. Depuis quelque temps, 


BIBLIOGRAPHIE. les formulaires se multiplient , les pharmacalogies s'impris | 


ment , et la chimie donne chaque jour de nouveaux et 

— VADE-MECUM du jeune médecin, contenant un | précieux médicamens. La seconde édition du livre de M. 
abrégé de médeeine pratique , etc. ; par F. T. M. | Bourgeoise a étérefondue entièrement, c’est&-dire, misen 
BourGeoise, D. M. P. 2 édition , un gros vol. rapport avec la médecine physiologique ou phlegmasique, 
in-18. Prix: broché, 5 fr.; et port franc par la Ce changement pourrait être sans doute l’objet d'un re- 


poste, 6 fr. ; à Paris, chez Méquignon-Marvis, li- - proche bien fondé à adresser à l’auteur, mais la formel: 
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Mare editen rae Christiné nMi phabétique qu'il a suivie tend à satisfaire tout le monde 


La désertion du drapeau du nosographe de la Salpétrière. 


’ . . e 
En annonçant l'ouvrage de M. Bourgeoise, nous saisi- | oct pas vivement sentie, et la synonymie rappelle la olas- 
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sirons cette occasion pour prendre de nouveau la défense | sification du célèbre Pinel. Au surplus, l’auteur n’a cherché 


» + . , . 
édec ue la nouvelle secte médi- |, : Fer ‘ 
d'une branche de la médecine que la nouv 3 ii à fronder personne; on voit qu'il a écrit pour être utile, 
cale voudrait faire tomber dans le plus profond oubli. et non pour se faire un nom. 


Mais quelque soit son indifférence pour cette partie si es- J'ose affirmer que cet ouvrage intéressant ne pent ie 


sentielle de l’art de guérir , la pharmaceutique triomphera que très-utile et même nécessaire au plus grand nombre 


indubitablement des erreurs professées de nos jours. des médecins , et particulièrement à cette classe de pra- 


Heureusement qu'il en est toujours ainsi des innova- | jjiens qui, sans se mêler des discussions théoriques , se 
tions systématiques dont les auteurs , prétendent asser- | contentent de mettre en pratique ce qu’ils trouvent écrit 
vir non seulement les esprits faibles , toujours mécontens | dans les ouvrages de médecine FtÉvÉE 

de ce qui Gis et adinean des nouvelles hypothèses, — Phytographie médicale, ornée de figures colo- 
P mais aussi la nature qui ne se prête pas à leurs pro- 


riées de grandeur naturelle , -où l’on expose l'his- 
jets ambitieux. Abandonnant bientôt la route que la sa- 5 s nEn 


toire des poisons tirés du règne végétal et les moyens 


gesse à tracée, et oubliant les principes que lexpérience de EE DE 
de remédier à leurs effets déléières , avec des obser- 


subtilités scolastiques ; et la science dont ils se sont dé- vations sur les propriétés et les usages des plantes hé 

clarésles inyestigateurs ardens n’aété qu’un instantéclairée, | roïques ; par J. H. Roques, D. M. ; 27°. et 288, 
Boerhaave, Stalh, Barthez, etc., doués d’un génie trans- livraisons. À Paris , chez l’auteur , rue de Louyois, 

cendant, en voülant, eux-mêmes, marcher du connu à n°. 5. Prix : 8 fr. la livraison. ; 


plusieurs siècles a établis , ils s’élancent dans le dédale des 
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MEDECINE PRATIQUE. 


Maladie de la peau, observée par M. DE COLLEVILLE, 
D. M., à Si.-Léonard. 


Un enfant de huit ans, de constitution très-déli- 
cate et qui n’avait jamais joui d'une bonne santé , à 
cheveux blonds et peau très-blanche, fut atteint, dans 
le mois d'août 1819, d'une maladie de la peau qui 
présentait les symptômes suivans : Un écoulement 
purulent, qui avait son siége à la tête, s'était sup- 
primé depuis peu de temps. Des frissons et une cha 
leur vive survinrent; nausées , vomissemens ; bientôt 
de petites pustules miliaires argentées et remplies 
d'une eau limpide parurent, d’abord sur les jambes et 
sur la partic extérieure des cuisses , ét ensuite sur les 
membres thoraciques ; toute la portion de la tête oc- 
cupée par les cheveux se couvrit en même temps d’é- 
cailles furfuracées ; et d’épaisses croûies brunâtres se 
développèrent sur le lobe et la face interne des oricu- 
les. Peu-à- peu ces petites tumeurs parvinrent au vo- 
lume d'un bouton variolique en pleine Suppuration et 
se remplirent d’un pus jaunâtre ; elles n’avaient point 
pour base un bouton rouge et pointu comme dans la 
pelite-vérole ; quelques-unes d’enir’elles offraient , à 
la vérité, à leur centre un petit point brunâtre ; mais 
sans enfoncement, Elles se desséchèrent et furent ren:= 
placées par des croûtes roussâires qui, elles-mêmes , 
le furent par de nouvelles pustules miliaires, qui par- 
couraient les mêmes périodes qué les premiéres : la 
chûte des croûtes laissait à découvert de larges plaques 
tua rouge obscur et sans enfoncement ; nausées con- 
tinuelles , vomissemens fréquens ; une petite toux sè- 
che accompagnait la fièvre , qui avait des paroxismes 
très-marqués le soir. Des vers étaient parfois expul- 
sés par le vomissement et par la défécation. Pendant 
je jour, lorsque l'enfant avait un peu de calme, il était 
assoupi , et la nuit se passait sans sommeil. 
` Le 5 novembre, toutes les croûtes étaient tombées, 


celles des oreilles seules restaient ; l'écoulement de la 
peau du crâne s'était rétabli, l’épigasire était doulou- 
reux au toucher , le vomissement avait lieu à chaque 
instant. Le peiit malade était fatigué et dans une fai- 
blesse extrême : peau sèche et aride, chaleur excessive, 
pouls fréquent et petit, face pâle et amaïgrie , regard 
languissant : décoctum léger de fumeterre, de chico- 
rée sauvage et de trèfle d’eau, pilules de mercure 
doux , fomentations émollientes. 

Le 7, de petites pustules comme nacrées paraissaient 
de nouveau sur les mains ; on en voyait un grand 
nombre entre les doigts ; quelques-unes occupaient la 
face , sans qu'il y en eût sur les lèvres ; l’abdomen,, 
gros et tendu, en était parsemé ; la douleur de lépi- 
gasire persistait. Eau de gomme blanchie avec le si- 
rop d’orgeat, 

Le 9, les pustules avaient augmenté de volume ; les 
unes étaient distendues par le pus, d’autres s'étaient 
converties en croûtes épaisses ; les plus grosses étaient 
celles des mains, elles ressemblaient à un irès-gros 
bouton suppurant de petite-vérole ; celles qui avaient 
pris naissance sur la face externe de la cuisse gauche 
avaient le volume d’un grain de chenevis ordinaire : 
l'appétit était toujours très-bon ; tuméfaction et colo-- 
ration légère de la face, regard plus expressif, retour 
de la gaieté. 

Le 11, la tête et le pavillon de chaque oreille étaient 
revêtus de croûtes épaisses, où fourmillaient les poux; 
une pustule s'était développée sur la commissure droite 


‘des lèvres et suppurait ; il y en avait aussi quelques- 


unes, mais à peine sensibles, sur la face , ce qui la 
rendait rude au toucher. L’enfant suait abondamment 
de la tête, les mains étaient recouvertes par des croûtes 
brunes, qui laissaient apercevoir entr’elles la peau en- 
core rouge et garnie de petites vésicules blanchâtres. 
Le 15 , un grand nombre de pustules étaient par- 
venues à la dessication, il s’en exhalaiït une odeur fade 
et nauseuse; l'abdomen continuait d’être gros et tendu, 
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on n’y observait pas de fluctuation ; la peau était le 
siége d’une démangezison si incommode, que l’enfant 


était forcé de s’écorcher. Fomentations émollientes , 4 


décoction de saponaire , pilules où l’on faisait entrer 
l'extrait de fumeterre et le soufre sublimé. 

Le :5 , les croûtes s'étaient presque partout déta- 
chées et plusieurs plaques rouges donnaient aux cuis-- 
ses, aux fesses, au dos et aux mains un aspect bigarré. 

Le 1:6, en examinant attentivement les jambes , on 
y apercevaib, ainsi que sur l'abdomen, de très-petites 
pustules brillantes ; l’aisselle gauche était douloureuse 
et couverte de squames larges et'minces ; les sueurs 
continuaient d’être très-abondantes ; d'épaisses croûtes 
grisâtres enveloppaient le coude gauche et donnaient 
beaucoup de pus. Décocium de pensée sauvage. 

Le 17, il y avait eu des vomissemens toute la nuit; 
ils continuèrent presque tout leijour. Julep'calmant , 
frictions légères avec le cérat' soufré., lotions avec le 
solutum de sulfure’ de potasse. 

Le 24, plusieurs déjections alvines, pâleur et abat- 
tement ; abäomen toujours gros et tendu , épigastre 
douloureux; la peau commençait à se nétoyer, surtout 
aux mains; deux pustules purulentes arrondies s'étaient 
monirées'sur le pied droit ; une semblable se remar- 
quait à la face plantaire. Fomentations émollientes 
sur l’abdômen, potion calmante. 

Le-25:, Penfant vomit ‘un long ver; dévoiement , 
pâleur , accablement , face: tuméfiée, lèvre:inférieure 
pendante; toute la peau était parfaitement guérie, mais 
l'abdomen: était tendu et l’épigastre douloureux. 

Le 8; pas de sommeil; vomissemens. 

Sept vers furent trouvés successivement dansles ma~ 
tières vomies, 

Le: 2. décembre:, il y avait excoriation à la peau 
qui revêt le sacrum. Topiques gras et adoucissans. 

Le 7, distention: énorme de l'abdomen , état de 
souffrance extrême. Fomentations émollientes, julep 
calmant.: 

Le 11décembre;, mort. 

Sans me-permettre d’assigner une dénomination à 
l'affection que je vieus de décrire, je me: bornerai à 
dire qu’elle fut regardée; dans le‘principe, par quelques 
médecins ; comme la variole; etque d’autres la prirent 
depuis pour la:gale: 

Voici eniquoi elle peut ressembler à la première. 

Elle était survenue dans l'été; l'enfant avait d’abord 
éprouvé des “frissons; le pouls était devenu 1rès-fré- 
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quent; il y eut chaleur vive à la peau, lassitudes, 
nausées, vomisserhens ; l'épigasire devint douloureux, 
l'enfant était assoupi pendant le jour , les pustules 
étaient hémi-sphéroïdes et avaient à leur centre un 
point brunälre , des croûtes épaisses et brunes les 
remplagçaient, et leur chûte laissait voir des taches d’un 
rouge obscur, une odeur singulière ‘et des nausées 
abondantes s'étaient fait sentir. > 

Voici en quoi elle en différait : 

L'enfant avait été vacciné avec succès. La variole 
dure quinze jours ou trois semaines , et cette malade 
dura plus de 4 mois. L’éruption de la variole qui 
commence du 32. au 4° jour’, ne dure ordinairement 
que 2/-heures, et celle-ci se renouvella toujours de- 
puis le mois d'août jusqu’à la fin de novembre; de 
petits points rouges , semblables à des morsures de 
puces , paraissent d’abord sur les lèvres dans la variole 
et s'étendent ensuite au reste du corps: ici, on ne re- 
marqua rien de tel : d’abord parurent de petites pus- 
tules. argentées qui commencèrent par les membres, 
abdominaux , puis gagnèrent les bras et les mains; il 
s'en manifesta bien à la face, mais ce ne fut qu'au 
bout d’ün certain temps; une seule parut à la commis- 
sure droite des lèvres. Dans la variole, à mesure que 
les boutons envahissent le corps, les symptômes fébriles 
diminuent et finissent par s’appaiser entièrement; ici, 
la fièvre n’eût jamais une grande intensité , et il resta 
un mouvement fébrile pendant toute la durée de la 
maladie. 

Dans la variole , la suppuration a lieu vers le 7°. jour 
de l’éruption ; &i, il my eut aucune espèce de régula- 
rilé. 

Dans la variole , les boutons naïissans sont rouges, 
durs., pointus , et produisent une douleur aiguë; ich 
rien-đe semblable n’eut lieu. 

Dans la variole , ioute la peau se gonfle, rougit et 
devient douloureuse ; icz, la-peau- ne fut presque pas 


` tuméfiée et conserva sa : pâleur , la face seule parut 


plus pleine et comme infiltrée vers la fin. 

Dans la variole, le-15°. ou le 20°, jour , les croûles 
tombent et il ne renaît plus de boutons, ci, elles tom- 
bèrent sans régularité’et firent place à: d'autres pustules 
qui firent place elles-mêmes à d’autres croûles , etc. 

Dans la variole enfin , il reste plus ou moins de 
taches rouges avec dépression; ici, des plaques rouges 
s’observèrent, sans que la peau y fut déprimée, 

Cette: affection. cutanée. avait quelque analogie avec 


(43) ; 


la grosse gale : 1°. par les grosses pustules remplies 
depus qui affectaient surtout les mains, le corps et les 
intervalles des doigts; 2°. par les vives démangeaisons 

_ qu'elle occasionnait ; 3°. par les croûtes épaisses qui 
succédaient aux pustules. Elle en différait en ce que, 
dans la grosse gale ou gale boutonneuse , les pustules 
sont placées sur un gros bouton dur, ce qui n’avait pas 
lieu íz; en ce que la gale est contagieuse; et qu'ici, 
le contact réitéré exercé avec les parties affectées, soit 
par les parens du petit malade, soit par un grand 
nombre de personnes étrangères, ne donna nullement 
lieu à la transmission de cette affection. 


MATIÈRE MÉDICALE. 
Acétate de Morphine, (Suite-et fin). 


Si d'après les effets produits par l’acétate de mor- 
phine sur les animaux , on voulait préjuger les effets 
que cette substance produit sur l’homme , on s’expo- 
serait à des erreurs graves. Nous avons vu dans l’ar- 
ücle précédent, que des doses assez fortes n’avaient 
pu produire la mort chez certains animaux , et que, 
chez d'autres, des doses qu’on peut regarder comme 
énormes ne produisent presque aucun effet , quand 

` elles sont ingérées dans l'estomac: 

Chez l'homme , ce sel paraît agir avec beaucoup 
plus d'énergie, Ainsi, M. Magendie dit qu'un sirop 


composé de 
Acétate de morphine, 4 grains. 
Sirop de sucre, 1 livre. 


peut remplacer parfaitement le sirop diacode , et qu'il 
suit d'une cuillerée à café de trois en trois heures , 
pour provoquer le sommeil, Le même médecin assure 
que « les personnes qui prennent de la morphine wy 
réconnaissent point la propriété excitante qu’elles distin- 
guent très-bien dans l'extrait aqueux d’opium. » Ce- 


pendant, vers la même époque où M. Magendie pu- ! 


bliait ces résultats dans son formulaire , M. Fiévée 
écrivait dans sa pharmacologie : « On doit oublier la 


morphine et son acétate surtout , gui etcite tellement ` 


le cerveau de la plupart des personnes qui en fontusage, 
que nous avons été témoins d’accès délirans, qui fai- 
saient présager des accidens très-graves. (p. 473). » 

Depuis lors, l'action de cette substance a été étudiée 
avec beaucoup d’attention ; et voici les principaux ré- 
sultats obtenus. 


$ 


M. Serluerner prit un sixième de gram d'acélate de 
morphine dissous dans un gros d’alcohol. Bientôt 
après, le sang se porta en abondance aux joues et aux. 
yeux ; l’expérimentateur fut pris d’un léger sommeil; 
il éprouva du vertige el une douleur très-forte à la 
région de l’estomac, 

M. Chevallier , pharmacien à Paris , a voulu cons- 
tater aussi sur lui-même les effets de la même subs- 
tance ; et nous pouvons donner les résuliats de ses 
expériences encore inédites. 

I. Dans une première expérience , faite le 8 dé 
cembre 1823 , M. Chevallier prit un quart de grain 
d’acétate de morphine dissous dans trois onces d’eau 
distillée. Ce breuvage était amer et produisit un ‘peu 
d'irritation à la gorge. Cette irritation cessa vingt 
minutes après ; mais elle fut suivie d’une céphalagie 
plus forte du côté droit que du côté gauche, qui se 
dissipa au bout d'uue demi-heure. La figure était al- 
térée, les pupilles dilatées. Au bout-d’un quart-d’heure, 
il se manifesia des nausées. La langue, rouge sur ses 
bords , était violette à son centre. Le pouls battait 
lentement ; il était large ‘el intermittent. Bientôt lex- 


~ périmentateur s'endormit d’un sommeil agité ét sou- 


vent interrompu par des réveils en sursaut. Ce som- 
meil dura six heures. Au réveil , la ‘tête était doulou- 
reuse , les yeux cernés , particulièrement celui du côté 
droit; la bouche était pâteuse , l’äbattement général; 
tout cela fut dissipé par l’exercice. 

IT. Dans une seconde expérience , faite le lende- 
main, M. Chevallier prit un tiers de grain d’acétate 
dans la même quantité d’eau distillée. Une demi- 
heure après, il se déclara une vive céphalalgie , de 
la rougeur à la face et à la langue, un sentiment de 
sécheresse et d’astriction à la gorge, des nausées , 
mais sans dilatation des pupilles. Le sommeil fut de 
5 heures, et plus tranquille que celui de la veille. 

HI. Le ro décembre , le même expérimentateur 
prit un demi-grain d'acéiate de morphine de la même 
manière que les doses précédentes. La céphalalgie,, 
l'irritation à la gorge, la soif, furent intenses ; il y ` 
eut des coliques et des ‘tiraillemens d'estomac : les 
pupilles-se dilatèrent ; la respiration fut gênée et dou- 
loureuse ; le sommeil fut pénible et entrecoupé de ré- 
veils, comme dans la première expérience. 

IV: Enfin, dans une quatrième expérience, M. 
Chevallier prit un grain d’acétate ; vingt minutes 
après , il survint de la céphalaloïie , de l’irritation à 
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la gorge , de la soif, des spasmes et des envies de 
vomir ; la respiration élait gênée ; chaque inspira- 
tion causait une dou'eur assez vive : les pupilles ne se 
dilatèrent pas. Le sommeil fut long et assez calme ; 
mais l'extrême fatigue que l’expérimentateur éprouva, 
à son réveil, le fit renoncer au projet qu’il avait conçu 
de prendre des doses plus fortes d’acélate. 

: D’après ces essais, les effets les plus constans de 

l’acétate de morphine paraîiraient être : un sentiment 
d’astriction à la gorge , la céphalalgie , les nausées , 
la gêne et la douleur de la respiration, le sommeil, 
suivi de dégoût , d'anxiété et de fatigue. Quant à la 
dilatation de la pupille , elle a.été observée deux fois 
et a manqué deux fois. Mais lorsqu'elle a manqué, 
on n’a pas remarqué de resserrement. 
Dans deux expériences , la 3e. et la 4°., l’expéri- 
mentateur annonce qu’à la suite du sommeil , il se 
manifesta sur les bras et sur les cuisses une éruption 
de boutons rougeâtres disposés par plaques, qui per” 
sisla assez long-temps et donna lieu à de vives dé- 
mangeaisons. 


Il est fâcheux que les résultats des observations ` 


faites sur les malades ne soïent pas en harmonie avec 
les expériences de M. Chevallier. En effet, M. 
Bally , qui a lu dernièrement, à l'Académie royale 
de médecine , un long mémoire sur les effets de l’a- 
cétate de mor; hine administré comme médicament , 
a observé des phénomènes dont quelques-uns sont 
conformes à ceux notés par M. Chevallier , mais 
dont la plupart sont tout-à-fait différens. Ainsi, en 
portant la dose de cette substance depuis un huitième 
de grain jusqu'à cinq grains , il a bien observé pres- 
que toujours des nausées et des yomissemens, mais 
presque jamais la soif, ni la rougeur de la langue. 
Jamais les organes de la respiration ne lui ont paru 


lésés ; chez un seul malade, l'usage de l'acétate de 


morphine paiaîl avoir rappelé une hémoptisie. 

Un des phénomènes les plus constans observés 
par M Bally est le ténesme et le resserrement du 
venire. 

Le pouls, suivant le même médecin , a parn 
large et lent; mais le plus souvent sans changement 
remarquable. 

Sur vingt et une observations , M. Bally. a vu 
presque toujours la pupille resserree ; cette remarque 
contredit formeilement les expériences de M. Ghe- 
vallier , et celles sur les animaux que nous avons déjà 


citées. 

La fatigue, éprouvée par M. Chevallier , a été 
‘très-rarement observée par M. Bally. Ce dernier 
a vu des individus ‘réfractaires , en quelque sorte, à 
l’action de cette substance; et il cite l’exemple d'un 
-Allemond âgé de soixante-quatre ans, qui prenait, 
sans aucua effct sensible, un grain et demi d’acétate de 
morphine , deux fois par jour. 

Enfin , M. Bally a noté comme un des effets assez 
fréquens de ce médicament la difficulté d’uriner , que 
M. Magendie n’a pas observée. Il a obtenu de bons 
résultats de son emploi dans les diarrhées chroniques, 
et l’a vu procurer l’expulsion des vers. i 

De -tout ce que nous venons de rapporter , il doit 
nous être permis de conclure que l’acétate de mor- 

_phine est un remède encore trop peu connu pour le 
substituer sans danger à l'opium. La différence des 
résultats obtenus doit tenir sans doute à des circons- 
tances relatives aux sujets soumis aux expériences, 
qu'on n’a pu encore apprécier , ou à la préparation. 
différente du remède ; car cette préparation varie au 
point qu’un pharmacien de Paris nous a assuré qu'un 
malade avait pu en prendre impunément plus de 
soixante grains. Nous devons donc attendre denou- 
velles expériences et de nouveaux faits avant d'assi- - 
gner à l’acétate de morphine sa véritable place däns, 
la matière médicale. i 

Après avoir exposé les notions que la science pos- 
sède en ce moment sur les effets de l’acétate de mor- 
phine , nous. croyons utile d'indiquer les procédés chi- 
miques propres à faire reconnaître cette substance 
dans un cas d’empoisonnement. 

Associé aux expériences de MM. Dupuy , Deguise 
et Leuret, que nous avons rapportées dans notre pré- 
cédent N°. , M. Lassaigne a été chargé de rechercher, 
l'acétate de morphine dans les fluides ou dans lestis, 
sus des animaux empoisonnés : voici comment il a 

procédé. 

19. La matière du vomissement d’un chien auquel on 
avait administré douze grains d’acétate fut soumise à 
l’évaporation dans une capsule de porcelaine, Elle, 
donna une petite quantité d'un extrait jaunâtre, d'une 
odeur de jus de viande , d’une saveur amère un peu 
salée , et qui rougissait le papier de tournesol. i 

On a traité cet extrait par l'alcohol à 36° bouillant, 
qui l’a divisé en deux parties, l’une floconneuse, inso- 
luble, formée de mucus et de matière gélatineuse; lau., 


t 


S 


tre soluble dans ce liquide , et qui en a été retirée.par | l'injection dans l’estomac de Pacétale de morphine ; 


son évaporation. 3 

D'après les propriétés chimiques de l’acétale de 
morphine, on devait penser avec raison que s’il en exis- 
tait dans le liquide du vomissement, on devait indubi- 
tablement le retrouver dans cette portion de l’extrait 
soluble dans l'alcohol. En conséquence, l'extrait al- 
coholique a été redissous dans une petite quantité d’eau; 
ila abandonné alors des, flocons jaunâtres de matière 
grasse, Soumise ensuite à une évaporation lente , la 
solulion aqueuse a laissé déposer des cristaux prisma- 
tiques , divergens , de couleur jaunâtre , qui ont pré- 
senté les propriétés suivantes : 

Ils avaient une saveur amère. 

Leur solution dans l’eau était précipilée par Fam- 
moniaque en flocons blancs. 

Traités. par l’acide sulfurique concentré dans un 
petit tube de verre fermé par un bout, ils ont dégagé 
une odeur bien prononcée d’acide acétique. 

Dissous dans l'acide nitrique faible , celui-ci n’a pas 
tardé à se colorer en jaune, qui s’est foncé par l’addi- 
tion d’une nouvelle quantité d’acide, jusqu’à l’oranger, 
eta manifesté ensuite une belle couleur jaune rougeà-- 
tre de sang. ` 

Tous ces caractères réunis décident d’une manière 
certaine que ces cristaux élaient de Vacétate de mor- 
phine. 

20. Examen de l'estomac. 

Ce viscère était dans un état complet de vacuité ; 
comme nos essais portaient sur une substance solide , 
il a fallu varier un peu nos procédés. Nous l’avons 
d'abord fait bouillir pendant dix minutes dans de l'eau 

. distillée ( environ‘ dix onces de ce liquide ) ; après ce 
temps, nous avons filtré la liqueur, et l'avons fait éva- 
porer avec précaution dans une capsule de porcelaine. 
Le résidu traité par l’alcohol bouillant s’est en partie 
dissous. La solution alcoholique, légèrement jaunâtre, 
a fourni par l'évaporation un extrait de la même cou- 


leur , un peu plus foncé seulement, d’une saveur sa-: 


lée, et ensuite un peu amère, qui a manifesté , par 
l'addition de quelques gouttes d'acide nitrique , une 
belle couleur jaune orangée, tirant sur le rouge ; pro- 
priété qui dénotait la présence d’une petite quantité 
d’acétate de morphine. 

3. Le sang obtenu en ouvrant les carotides d’un 
animal,quelques momens avant qu’il mourût par l'effet 


du poison, c’est-à-dire, deux heures et demie après ` 


a été desséché avec précaution dans une capsule de 
porcelaine. Le résidu a été mis en contact avec de l’al- 
cohol légèrement acidulé par lacide acétique pur ; le 
mélange porté à l’ébullition pendant quelque temps, 
a été ensuite filtré. La solution alcoholique , évaporée 
à une douce chaleur , a fourni un extrait jaune 
pâle , qui fut lavé à l’eau distillée chaude. On isola 
par ce moyen la matière grasse qui entre dans la com- 
position du sang , el qui avait été dissoute pendant 


le traitement alcoholique. Le lavage aqueux, soumis. 


à l'évaporation par uue chaleur modérée, a donné un 
résidu formé des sels du sang solubles dans l'alcohol, 
plus une certaine quantité d’acétate de soude: On y 
a cherché en vain des traces de sel à base de mor- 
phine. 

Conclusions. Ti résulte du travail de M. Lassaigne : 

10. Qu'il est possible, dans beaucoup de cas d’em- 
poisonnement par l’acétaie de morphine , de décou- 
vrir , par les moyens chimiques indiqués dans ce tra- 
vail , des traces sensibles de ce poison végétal. 
20. Que c’est toujours dans les viscères où ce poi- 
son a éié primitivement porté , qu’on peut relrouver 
les restes qui attestent sa présence. ; 

3°. Que les matières rendues par le vomissement , 
peu de temps après l'injection de ce poison dans l'es- 


tomac, en contiennent des quantités pondérables. 


4°. Que tous les efforts qu'on a faits pour le dé- 
couvrir dans le sang des animaux qui ont succombé 


à l'effet de ce sel ont été infructueux. Z. 


MÉDECINE VÉTÉRINAIRE. 
Éco'e royale vétérinaire de Lyon. 


Dans le compte rendu des travaux de cetle école , 
dans la séance publique annuelle du 27 octobre der- 
nier, M. le professeur Godine a particulièrement ap- 
pelé l'attention sur la fièvre gastrique et l’entérite chez 
le cheval , la rage et l’anémie chez le chien, Tout en 
reconnaissant le talent très-distingué de l’auteur de ce 
rapport , on pourrait désirer peut-être un peu plus 
de critique dans son travail , dont voici l'extrait. 

La fièvre gastrique , que l’on continue à désigner 


sous le nom de vertige , lorsquelle offre des signes 


? 
d'irritation cérébrale , a fait périr plusieurs chevaux 


et mulets pendant lété dernier. Dans le plus grand 
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nombre , cette maladie s’est annoncée par des signes 
d’ataxie, tels que la pesanteur de la tête, la stupeur , 
et une diminution très -marquée dans les forces mus- 
culaires. Chez d’autres animaux , la perte de l'appé- 
tit, la teinte jaune des muqueuses apparentes, la cha- 
leur et la sécheresse de la peau ont été les symptômes 
précurseurs. Dans presque tous, on a,remarqué lac- 
tion de se porter en avant ou.contre la mangeoire; en- 
fin , le quatrième,ou le.cinquième jour , il survenait 
un état adynamique dont aucun moyen n’a.pu triom- 
pher. 

On pense que l'excès de nourriture , de mauvaises 
digestions (chez plusieurs de ceux qui ont succombé, 
l'estomac contenait jusqu'à 12 kilogrammes d’'alimens 


durcis), un travail excessif, le dérangement des fonc- 


tons de la peau, l’action vive de la chaleur atmos- 
phérique ont été les causes les plus ordinairés de cette 
maladie. 

Un irochisque d’arsénic ou de sublimé corrosif , 


placé à la partie supérieure de l’encolure , a fait plu- | 
sieurs fois disparaître les signes d’irritation cérébrale, 


L'entérite, dans le cheval, est une maladie terrible, 
tant à cause de la rapidité de sa marche que par la 


i gravité de ses symptômes et sa terminaison souvent 


funeste. Voici ce que l’observation a appris sur quatre 
chevaux affectés de cette phlegmasie ayant son siége 
principal aux intestins grêles. 

Les sympiômes qui précèdent de cinq à six heures 
l'invasion de la maladie consistent dans un peu de 
diminution de l’appétit , l’affaiblissement des facultés 
locomoirices , la petitesse du pouls et le froid de la 
peau; mais bientôt à des tremblemens partiels succède 
une sueur comme gluante ; l’animal regarde souvent 


son ventre et ses flancs.; les muscles des parois infé- 


rieures de l'abdomen sont contractés et douloureux ; 
les flancs creux ; les plaintes sont successivement plus 
fréquentes , le pouls petit , intermittent ; les naseaux 


et les pupilles très-dilatées : la lèvre postérieure pen-' 


dante; les mouvemens des flancs précipités, les sueurs 
deviennent froides, l'animal rapproche ses exirémilés 
il chancelle , tombe , fait des 
efforts pour se relever , et périt dans les convulsions. 


du centre de gravité ; 


? 


Ces symptômes se succèdent avec une rapidité telle : 


que la mort survient quelquefois, en huit, dix ou 
douze heures ; d’autres fois, en moins detemps en- 
core. L’autopsie des quatre chevaux cités a fait voir un 
peu de rougeur à la muqueuse gastrique-près du pylore; 


‘ 


celte rougeur était plus intense dans le duodénun et 
une partie des intestins grêles : divers points des gros 
intestins offraient seulement quelques taches rouges. 
Ne pourrait-on pas demander à M. Godine si ces 
lésions cadavériques suffisent pour rendre raison de la 
violence et de la rapidité des symptômes ? (On serait 
d'autant plus fondé à faire cette question, que « les 
médicamens les plus adoucissans, administrés à l'in- 
térieur , les révulsifs irritans de la peau, la saignée 
aux veines ihoraciques ont été sans succès ; » que «la 
saiguée a-paru hâter l'instant de la mort , au point 
qu'un des chevaux a péri dès. que le sang a coulé.» 
Je le demande , si quelques taches rouges sur le gros 
intestin et un peu de rougeur, même intense, dans 
l'intestin grêle avaient , seules , constitué la maladie, 
si celte maladie étail réellement inflammatoire ; sice 
n’était qu'une entérite , comment s'expliquer et la 
marche rapide des symptômes , et-le résultat funeste. 
d’un traitement aussi évidemmenl antiphlogistique? 
La même remarque s'applique à la rage. M. Godine 
nous apprend que « M. le professeur de pathologie se. 
croit autorisé à considérer celte maladie comme une. 
gasiro-entérite du chien , accompagnée de l'envie de 
mordre. » D'abord , ce serait un phénomène 
assez singulier qu'une gastrite ou gastro-entérile qui 
se communique par une morsure faite sur la peau, 
qui s’inocule avec un peu de bave , et s'accompagne 
de symptômes totalement différens de la gastro-enté- 
rite ordinaire. Mais M. le professeur de pathologie 
nous fournit lui-même la plus forte preuve de la faus- 
seté de sa théorie. ; 
« On a essayé sur plusieurs chiens de faire naître la ' 
gastro-entérite , accompagnée d'envie de mordre. On 
n’y est parvenu que dans un seul. » Mais voyons com- 
ment on a réussi à Jui donner la gastro-entérile , ct 
l'envie de mordre ; nous verrons ensuite si cela suffit 
pour caractériser ła rage, et si ce chien-là était en- 
ragé. 
« Depuis le 5 novembre jusqu’au 20 du même 
mois on lui fit prendre des fragmens de verres à 
vitres, d’nviron deux centimètres de longueur chacun, 


implantés dans de la viande de cheval. La première 
dose fut de 64 grammes de verre et d’un kilogramme 
de viande, On augmenta successivement ces quantités 
au point qu'à la dernière, il y avait 300 grammes de 
verre et deux kilogrammes de viande. Pendant les 15 
jours que dura cette expérience , l’animal a pris près 


. de trois kilogrammes de verre. 

Il a éprouvé par intervalle de l'inappétence de peu 
de durée , des douleurs intérieures ; de la maigreur ; 
mais les phénomènes les plus remarquables furent la 
constipation , des épreintes à la suite de déjections 
sanguinolentes où sè trouvaient des fragmens de 
verre; enfin , dans les derniers jours , l’altération de 
la voix. La veille de sa mort, ce chien s’élançait 
pour mordre les personnes qui s'approchaient de lui. 
refusa les alimens solides, et n’avail aucune hor- 
reur pour les liquides ; enfin , rien n’était changé dans 
l'expression de la physionomie. On introduisit alors 
etl’un après l’autre , dans la loge, deux chiens qu'il 

“môrdit avec fureur à la tête : il y fit plusieurs plaies 
sanglantes. La santé de ces deux animaux, tenus en 
sûreté pendant plus de deux mois, n’a éprouvé au- 
cune sorte de dérangement. » 

L'animal devait bien certainement avoir une gasiro- 
entérite ; mais avait-il la rage? À moins qu’on ne 
veuille dire que tout chien qui mord est enragé , pér- 
sonne ne reconnaîira dans ces symplômes ceux de 
l'affection rabique. Et quand tous les symptômes énu- 
mérés ne prouveraient pas incontestablement la non 
existence de la rage chez cet animal , la non inocula- 
tion de la maladie aux chiens qui ont été mordus n’en 


serait-elle pas une démonstration suffisante ? Quoi- . 


qu'en dise M. le professeur de pathologie de l’école 
de Lyon, nous persisterons à regarder larage.comme 
une affection sui generis, qui n’est pas plus une gastro- 
entérite qu'une péripneumonie, mais:qui peut s'ac- 
compagner de l’une ou de l’autre, et plus particuliè- 
rement encore de l’inflammation des membranes du 
cerveau: 

Deux faits d’anémie rapportés par M. Godine nous 
ont paru très-curieux : les voici. « Deux chiens ne pa- 
raissaient souffrir aucune douleur ; la peau et les mu- 
queuses apparentes étaient d’une pâleur excessive; lés 


forces locomotrices anéanties, au point qu’ils restaient” 
coïstamment étendus sur le côlé sans pouvoir changer: 


de position: Dressés sur leurs pattes , les articulations 
se fléchissaient , et ces animaux se laissaient aussitôt 
tomber. Malgré le traitement auquel on les soumit, 
ils périrent le deuxième jour. Les incisions faités à la 
peau, après la mort, ne firent sorlir aucune goutté de 


sáng. Les veines caves elles-mêmes n’en contenaient 


point. On trouva seulement dans les cavités du cœur 
deux caillots de sang. On trouva de la sérosité, chez 
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l'un, dans la poitrine ; chez l’autre , entre la durè- 
mère et l’arachnoïde , et dans les grands ventricules 
du cerveau. Les autres viscères’n’offrirent rien de 
remarquable que la pâleur et la flaccidité de leurs tis- 
sus. Les grandes fatigues de la chasse et l’immersion 
de ces animaux dans l’eau , au moment où ils avaient 
le plus chaud , ont paru être les causes oceasionnel- 
les de cette: singulière affection. » M. 


VARIÉTÉS. 


— Cholera-morbus. On lit dans une lettre de 


| Smyrne du 29 novembre 1823 au sujet du cholera- 


morbus : « Cette épidémie , de célébrité récente ; 


, s'avance chaque année par zone de l’est:à l’ouest: 


Elle est plus violente que la peste. et la fièvre jaune: 


en quatre ou cinq heures, un homme qui en est at- 
taqué en périt. En 1821, elle est venue du Bengale 


| à Bagdad ; elle s'avance progressivement, ne revient. 


jamais sur ses-pas, el séjourne de quinze à irente 
jours dans la zone infectée. En 1822, elle est venue 
jusqu'à Alep_: des indices annoncent, qu’elle paraîtra! 
l’été'prochain à Tarse. En calculant sa marche , elle 


i mettra encore quatre ou cinq.ans pour arriver au- 


Rhin, en supposant qu'elle remonte jusqu'aux lati- 


tudes ou le raisin finit. » ` 


— Crapaud trouvé dans un roc solide. Des ouvriers 


occupés. à tirer des pierres des couches de Erie-Ca— 
‘nal, à Lockport , dans le comté de Niagara , ont dé- 
| couvert dernièrement, dans une petite cavité du roc, 


un crapaud à l’état: d'engourdissement , ‘et qui , à la 
première communication avec l'atmosphère , .revécut 


instantanément pour mourir quelques minutes après. 


| La cavité pouvait tout au plus le contenir, et ne com— 


muniquait en aucun point avec l'atmosphère , dont 


elle était séparée par une couche de six. pouces d’é- 


paisseur. On ne sait si c'était du grès ou du calcaire ; 


cependant, le voisinage de'ce dernier peut faire pen - 


: cher pour du calcaire secondaire Des animaux de ce 


genre ont été souvent trouvés dans de l'argile, du 


‘sable: mais c'est la première fois qu’on les renconire: 


_rapport que le séné du Sénégal, quoique moins act 


dans le roc‘solidé: 
— Séné. Des tentatives ont été faites avec succès. 
au Sénégal pour la culture du séné. Il résulte d’un 


| que le cassia lancééläta'; : dont où se‘ séit dans les hô- 
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pitaux de la marine, est très propre à déterminer la 
médication ‘purgative , et peut être employé avec 
avantage. Il n’est donc pas douteux que des travaux 
soutenus et bien dirigés ne puissent rendre incessam-- 
ment irès productive cette nouvelle branche de com- 
merce , que nous devons à l’activité des cultivateurs 
du Sénégal. 

— Propriété antiputride du sucre. M. Gyde annonc 
qu’il a voulu s'assurer si le sucre jouissait effective- 
ment de la propriété antiputride dont un journal an- 
glais avait parlé. Il a pris des soles pêchées depuis 
plusieurs jours , les a ouvertes et les a frotiées d’un 
mélange de sucre brut et de sel de cuisine. Il les a 
abandonnées deux jours à elles-mêmes et les a lavées. 
Elles étaient parfaitement conservées , et aussi fraî- 
ches que si elles eussent été immédiatement tirées de 
l’eau. 3 

— Danger des viundes fumées. M. G. Kerner , mé- 
decin allemand à Stuggard , vient de découvrir une 


nouvelle espèce de poison qui provient des viandes 


fumées : il paraît , d’après les expériences qu'il a 
faites , qu’elles deviennent sujettes à une espèce de 
décomposition qui les rend vénéneuses. Les saucisses 
faites avec du foie sont celles qui en sont le plus/sus- 
ceptibles ; et la décomposition a lieu ordinairement 
vers le milieu davril. D’après ses recherches , le 
docteur Kerner a trouvé que sur 72 personnes, dans 
le comté de Wurtemberg , qui avaient mangé des 
saucisses fumées, 37 sont mortes en peu de temps, 
et les auires ont été plus ou moins longtemps ma- 
lades. 

— Utilité des moineaux. M. Bradely prétend qu’un 
couple de moineaux , ayant des petits à nourrir , dé- 
truit pendant ce temps 3,360 chenilles par semaine , 
à raison de 40 par heure, et en supposant qu'ils ne 
s’en occupent que 12 heures par jour. L'utilité de ces 
oiseaux ne se borne pas à cette circonstance , puis - 
qu'ils nourrissent leurs petits également avec des pa- 
pillons et autres insectes ailés dont chacun produirait 
des centaines de chenilles. 

— Exemple de fécondité rare chez unzbrebis, La bre- 


bis à longue queue de M. W. de Winkoop ; à xi: 
kerk , a mis au monde, le 6 avril dernier, dans l’a- 
près-midi, deux agneaux ; le soir du même jour, deux 
autres; el le leridemain maiin , encore deux autres, 
faisant en tout trois béliers et trois brebis. Cinq étaient 
d’une taille ordinaire , mais le sixième était plus pelit 
que les autres. Cing sont moris peu de temps après 
leur naissance. Celui qui a survécu se porte parfaite: 
ment bien , ainsi que la mère. 

— Conservation des corps. Plusieurs officiers du 
vaisseau le Griper , qui est revenu du Spitzberg, y 
ont visité les tombeaux de quelques Russes ensevelis 
depuis 85 ans. Après avoir enlevé la pierre tumu- 
laire , ils trouvèrent les corps dans un état de con- 
servation parfaite. Les chairs étaient intactes , les 
joues colorées comme dans l’état de vie , et les ea- 
davres revêtus du costume du pays, avec des bas, 
des bottes et un bonnet de nuit, Cetts singularité a 
engagé le capitaine Sabine à rapporter un E ces 
corps ainsi qu'une pierre tumulaire. 

— Météorologie. Il y a eu , pendant l’année 1823, 
à Paris, 175 jours de pluie, 11 jours de neige, ro 
jours de grêle ou grésil , 43 jours de gelée , 6 jours 
de tonnerre , et 202 jours où le ciel a été presque en- 
tièrement couvert. 

— Considérations sur l âge critique qui amène la sup- 
pression absolue du flux périodique , faisant suite anx 
observations déjà publiées sur les maladies des fem- 
mes ; par M. AUrAGNIER , D. M. broch. in-60; 
à Paris, chez Gabon , libraire, Prix : 75 cent. 

Après avoir traité des fleurs blanches dans les pré: 
cédens cahiers, M. Aulagnier traite dans celui-ci de l'âge 
critique et de la cessation des menstrues : La matière est 
importante , et l’auteur possède une longue expérience 
Nous ne doutons pas que cette brochure ne soit aussi bien 
accueillie que ceiles qui l’ont précédée. 

— Avis aux femmes enceintes , et éducation physique 
des enfans ; petit in-18. A Paris , chez Guitel, li- 
braire , rue J: J. Rousseau , n°. 5. Prix : 5o centimes, 


C'est un extrait des ouvrages de Tissot, Nicolas, 
Fourcroy et Salmade , annoté par M. F..., qui n’a pas 
jugé à propos de mettre son nom tout entier. 
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THERAPEUTIQUE EXPERIMENTALE. 


Injection d’émétique dans les veines | dans un cas 
d'affection vermineuse. 


Depuis quelque temps nous avons eu assez souvent 
l’occasion de parler d’une nouvelle méthode théra- 
peutique , qui semble prendre faveur ,'et qui consisie 
à injecter les médicamens dans les veines , pour les 
porter directement dans le torrent de la circulation. 
C’est ainsi que nous avons rapporté, dans le cours de 
l’année dernière, l'injection d'huile de ricin, faite sur lui- 
même par le docteur Hale, celle d’opium, par Ch. W. 
Coindet, dans un cas d’hystérie tétanique , celle d’eau 
tiède , par M. Magendie, dans un cas présumé d'’hy- 
drophobie. L'observation suivante, qui a pour objet 
une injection d'émétique , nous paraît une extension 
heusesse donnée à cette méthode , dont nous avons, 
au reste, exposé sans détour les inconvéniens dans 
notre Ne. XII de l’année r823. ; | 

Voici le fait rapporté par M. Mérvrain, Docteur- 
médecin au Donjon. 


3ne, FEUILLETON. — 5 MARS 1824. 


L'ART IATRIQUE, 
Poème en quatre chants, par L. H. B. E. J. 


J'ignore quel est le nom caché sous ces lettres initiales; 
quelques érudits le connaissent peut-être ; mais, à-coup- 
sir, l'auteur et l'ouvrage sont également inconnus au plus 
grand nombre de mes lecteurs. C’est donc un livre nou- 
veau pour eux , et qui plus est, un livre de circonstance. 
Les enfans d'Esculape se multiplient tellement ; la foule 
qui ambitionne les honneurs , la réputation, la fortune, 


est si grande, qu'il est urgent de lui donner des conseils | 


et de lui enseigner les préceptes dont l'observation seule 
peut conduire au but désiré. Accourez donc, jeunes ini- 


tiés , car c’est pour vous principalement que le poëte a 


publié ses lecons.Quelle carrière voulez-vous suivre? Quel. 
que place lucrative vous tenterait-elle ? N'attendez pas 


qu’elle soit vacante. 
L’adroit, le profond politique 
Hâte sa marche : et le moment critique 
Où le corfrère, en passant chez les morts, 
Laisse aux vivans redoubler leurs efforts, 
Ne suspend pas sa prévoyance active. 
Pour s'assurer la place lucrative , 
Il prend l'avance à s'intriguer , prier, é 
Faire sa cour aux gens à baudrier , 
Intéresser le valet, la maîtresse , 
Pour arracher l’équivoque promesse 
D'être pourvu de emploi demandé, 
Le possesseur n'étant pas décédé. 
Voila l'esprit de votre premier rôle. 
Que si la gloire vous tente plus encore que les 
pensions; si vous cherchez une prompte et facile célé- 


brité, n’allez pas vous creuser le cerveau pour agrandir 


Je fus appelé dans une ferme à quelques lieues de | 


ma demeure pour, y voir une fille que l’on me disait 
être dans un état alarmant. Cette fille , lymphatique, 
courte , grasse, âgée de 22 ans , et parfaitement ré- 
glée , avait eu dès son enfance plusieurs attaques de 
vers, ét néanmoins ayait, à ces incommodités près 
joui jusqu’à ce jour d’une santé assez ferme. Depuis 
une quinzaine, elle accusait un appétit extraordinaire, 
et se disait continuellement pressée par la faim ; ce: 
pendant elle mangeait peu, et l'odeur seulé des ali- 
mens la dégoûiait. Depuis la même époque à-peu- 
près , son sommeil était agité ; clle se réveillait sou- 
vent en sursaut, et des rêves fatigans la poursuivaient 
sans cesse. Le matin, elle crachait beaucoup, se plai- 
gnait d’avoir la bouche pleine d'une salive fade et 
douceâtre , et avait alors de fréquentes envies de vo-- 
mir , qu'eile apaisait pour un temps plus ou moins 
long , en prenant quelques morceaux de mie de pain 
irempés dans, de l’eau vinaigrée. A la suite d’une 
course dans laquelle elle eut beaucoup à souffrir du 
froid et de l'humidité, elle fut prise dans la soirée 
d’un violent accès de fièvre avec céphalalgie intense , 
éructations, acides, douleurs vagues, dans les membres, 
inquiétude extrême. Nuit pénible, crampes atroces 
aux mollets., grincemens, de dents, délire taciturne. 
Le lendemain, 14 octobre, douleurs. plus déchirantes, 
sentiment d’une boule qui remonte dans, le gosier, ef 
forts inutiles pour vomir , mouvemens convulsifs, 
agilalion continuelle. Dans la nuit, la malade perd 
entièrement connaissance , tous les membres se roi- 
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dissent. On se décide à appeler un médecin. 
Le 15, je trouvai les choses dans létat suivant: 


. déeubiius sur le dos, immobilité complète, paupières 


relevées , yeux fixes et humides , pupilles resserrées, 
tête fortement renversée en arrière, mâchoires con- 
vulsivement rapprochées, sans qn’ancun effort puisse 
les, écarter ; lèvres et pourtour du nez d'un jaune 
pâle et livide, pommeites d’un rouge cramoisi et 
briquelé, membres dans un état de roideur tétanique, 
respiration presqu'inappréciable, pouls à peine sen- 
sible- et sans fréquence , peau froide , perte absolue 
du sentiment, ventre souple , urines, les dernières 
rendues (le 14 au matin), blanches et laiteuses, 


La marche de cette singulière maladie, ensemble 
des symptômes qui l'avaient précédée, l’état du pouls, 
la nature des urines , le tempérament de la.fille,son 
mode d’être jusqu’à ce jour, m'éclairèrent bientôt sur 
la cause des accidens que j'avais à combatire ; et né 
voyant dans cette affection si rapidement effrayante, 
qu'un spasme violent et général occasionné par des 


-vers , je lournai aussitôt mes vues thérapeuliques vers. 


les moyens les plus propres à les expulser, Pour rem- 
plir. cette indication , je désirais. surtout. provoquer 
quelques vomissemens , car je sais depuis long-temps 
déjà , et de nombreuses ouvertures. de corps m'ont 
sonvent confirmé que, dans les maladies vermimeusts, 
les convulsions sont presque toujours , j'ai, failli dire 
toujours, un indice certain que les vers ont passé dans 
l’estomac, où même cherchent à remonter dans l'e- 
sophage. Mais il m'était imposible de faire avaler à 


la science et découvrir des vérités nouvelles ; ; 
Quelque, système oublié; rebattu, 
D’habits, nouveaux par, vos soins revêtu, 
Développé du ton de l'importance, 
Suffira bien en, celte circonstance. 

Il est toujours de ces infortunés, 

Déjà vieillis avant que d’être nés, 
Qu'on. peut changer avec une préface, 
Ou rajeunir:par. une dédicace : 
L'essentiel. consiste à s’annoncer. 

Mais pour faire un mauvais livre , il faut encore penser 
un peu ; et il est des gens à qni cela est tout-à-fail im- 
possible. Voici donc: une excellente recette pour les dis- 
penser de cette fatigue, Apprendre de mémoire quelques 
phrases scientifiques ou non, peu importe, pourvu. qu’elles 
soient inintelligibles pour les gens du monde ; parler à 
tout propos de ses cures et de son esprit, de ses malades 
et de ses chevaux ; réciter un aphorisme d'Hippocrate et 


un compliment.de Dorat; se promener à grands pas dans 
la chambre, ou s'extasier sur la beauté des gravures qui 
ornent le salon; voilà plus de talent qu'il n’en ii pour 
devenir docteur ài la mode : 

Sans m’aveugler par un excès de zèle, 

En mon ami je vous offre un modèle, 

Par deux coursiers rapidement traîné, 

Dans tout Paris sans cesse promené , 

On se l’arrache : il ne saurait suffire 

Aux rendez-vous, où chacun le désire; 

Et pour la Cour appelé quelquefois 4 

Met, en partant, cent belles aux abois, 

D'où lui viendrait sa vogue fortunéé 

Et du public la faveur obstinée? 

D'où? De son ton, de ce ton enchanteur 

Toujours poli, quoique souvent menteur, 

De’ses propos d’où la raison déloge, 

Mais qui toujours renferment un éloge, 


la malade rien qui påt produire un tel effet (x). 

Je dus donc alors m'’efforcer de rompre en même 
temps ce spasme universel, cette convulsion de toute 
l'économie , que je regardais , sinon comme le seul, 
au moins comme le principal obstacle à la déolutition; 
et, dans celte intention , variant mes efforts, com- 
binant mes moyens ,-j'introduisis dans la bouche , au 
moyen du vide que formait une dent canine man- 
quante , de l’eau sucrée fortement éthérée : ce liquide 
sortait au fur et à mesure qu'il était injecté, et il ne 
produisit aicune médication sensible. J ’employai plu- 
sieurs morceaux de sucre fortement chargés de gouttes 
d'Hoffmann , et qu’à plusieurs reprises je fis , par 
la même voie, parvenir dans la cavité buccale, espé- 
rant qu'adminisiré ainsi, ce médicament séjourperait 
plus long-temps dans la bouche , et aurait par suite 
uiéaclion plas marquée; mais je fus loin d'obtenir 
untelrésultat, Je titillai aussi long-temps que je pus, 


(1). Sur quarante-quatre enfans que j'ai vu succomber 
à des affections vermineuses , et dont il ma été ordonné 


de faire l'autopsie, vingt-neuf sont morts dans les con- 


vulsions, ou ont eu des convulsions avant de mourir, 
el jai trouvé des vers dans l'estomac, sur dix-sept; dans 
l'estomac et dans l’æsophage, sur sept; dans l’œsophage, 
sur quatre; dans les fosses nasales , sur un; chez les 
quinze autres individus, qui n’ont point éprouvé de con- 
vulsions , les vers occupaient les parties plus inférieures 
du tube alimentaire ; ét avaient annoncé leur présence 
par d'autres désordres plus où moims graves, plus ou 
moins distincts. 


po ? 


-à l’aide d’une plume , le pharynx et l’arrière-bouche? 


croyant que je réveillerais ainsi symphaitquement et 
l’action stomacale et celles des muscles qui concourent 
à l’acte du vomissement ; dans ce but, j’employai en~ 
core et tout aussi inutilement, en frictions , un demi- 
scrupule de tartre stibié incorporé dans une demi-once 
d’axonge. Je plaçai sous les narines un flacon débou- 
ché d’ammoniaque ; j'injectai même de cette liqueur 
dans les fosses nasales, Après avoir fait pénéirer dans 
la bouche un mélange d'huile d’olive ; d’ail pilé , de 
camphre et d’eau-de-vie , je fis serrer par intervalle 
l'ouverture extérieure des narines ; mais je renonçai 
bientôt à cette manœuvre, aussi peu efficace que les 
autres , et qui me laissait craindre de voir s’étemdre 
tout-à-coup le peu de vie qui restait encore. Je fis 
apposer autour du cou et sur la région épigasirique 
des cataplasmes dans la composition desquels entraient, 
à haute dose, l'ail, le camphre et l’assa-fœtida. Je fis 
donner quelques lavemens , d’abord avec du lait tiède, 
de l'huile, puis avec de l’eau miellée , salée; mais, 
l'intestin rectum , partageant le spasme général , ne 
permettait l'entrée que d'une faible partie du liquide; 
qui s'échappait aussitôt. J'aurais désiré plonger ma 
malade dans un bain tiède , maïs je m'avais à ma dis- 
position qu’un cuvier, et la tension et la roideur des 
menibres et du tronc n’auraient pu s'accommoder à 
la forme circulaire d’une telle baignoire ; je dus done 
me contenter de faire recouvrir et envelopper le corps 
ct les membres de linges trempés- dans leau chaude. 
Je fis tous mes efforts. pour passer ùre sonde dans 


Dont le-parfum, bien ou mal adressé, 

N'en plaît pas moins, à l’objet caressé, 

On siffle, on ouvre, on: annonce , il arrive. 
Que chacun prète une oreille attentive : 

« Pardon, madame , ah! je suis confondu ; 

« Cent fois-pardon. Vous1in’avez attendu. 

« Je viens de voir deux ducs, une comtesse , 
« Un maréchal , et certainé duchesse, 

« Dont les discours longuement ennuyeux 

« Mont, ce matin , fait périr à ses yeux, 

« Je wen puis plus. Mais vousiêtes charmante ; 
« Malade douce, aimable, intéressante; 

« Et près de vous je suis dédommagé 

« De. tout l'ennui dont onima surchargé. 

« De vos vapeurs éloïiÿgnons donc les causes, 

« Tâtons le pouls, L’auroreaux doigts de roses 
«Dece béau-Bras enviérait la blancheur. 

« Etvotre bouche? O ciel! quelle fraîcheur ! 


« Jamais Hébé nel’eut aussi vermeille. 
« Les belles dents! vous êtes à merveille ! » 
Voilà un doctetix galant s’il eh fût jamais: C’est bien 
pour lui que la médecine ést tout Simplement 
L'art d’amuser ld dolente beauté 
Qui joue aŭ micux la petite santé. 
Malgré quelques censeurs trop austères ; on conviendra 


. L . 
- que ce petit genre -n'est pas sans mérite. Combien de va- 


peurs rebelles au:sirop-d'éther ne sont-elles pas dissipées 
par un docteur à l'eau rose? Aïmerièz-vous mieux ce rusé 
patelin qui épie sans cesse son client, de peur de laisser 
passer inaperçue la(moïndre indisposition ? 

Apprendre-t-il qu'unrhumie, une engelure , 

Un mal léger , donton n’a jamais cure, 

Retient chez lui quelque client douillet, 

Dont il- prit soin pour plus grave sujet? 

Sans qu'on l'en prie ou qu'onde sollicite , 

Tout aussitôt il lui fait sa visite; 
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=- l’œsophage par la voie des narines , mais , soit défaut | quelle il me fut facile d'introduire , dans sa cavité, la 

3 d'habitude de cette opération , soit difficulté prove- | canule d’un trois-quart ordinaire, 

nant de l’état et de la position de la malade, je ne pus Cette petite opération terminée , j'injectai, à l'aide 
jamais en venir à bout. J'avais fait mettre depuis | d’une seringue à hydrocèle , six onces de petit lait 

-SOA long-temps un sinapisme à la plante de chaque pied, } dans lequel j’avais fait dissoudre quatre grains de tar- 

: je fis appliquer un vésicatoire à la partie supérieure | trate antimonié de potasse. J’éprouvai d'abord quel. 
de chaque cuisse. Mais tous ces moyens furent éga- | ques difficultés à faire pénétrer ce liquide; mais, bien- 
lement sans effet, et après six heures de lentatives | tôt, considérant que ma canule , tombant à angle 

- variées ayec soin , soutenues avec constance , l'état | droit, et étant trop profondément engagée , la paroi 
de la fille n'avait changé en rien. postérieure du vaisseau ou quelques replis valvulaires - 


Plus que jamais inquiet sur le sort de ma malade, | en fermaient plus ou moins l'ouverture , je la relirai 


3 convaincu de l’insuffisanee de tous les secours admi- | légèrement et abaïssai le plus possible le corps de la 
nistrés jusque-là , loin de tout confrère, et par suite | seringue, pour lui donner une direction paralièle à celle 

z IA . . ʻ ci PRD J. Cat FORD NO 
privé des secours d’une consultation , craignant d'ail dela veine ; dès ce moment la matière de l'injection 


leurs que le moindre retard ne devînt funeste , je me | pénéira avec aisance dans la cavité veineuse, et suivit 
délerminai à tenter l'injection de l'émétique dans le | avec facilité le cours ordinaire du sang. 


système veineux. Au moyen d’une incision étendue, Quand la seringue fut entièrement vidée du Miik 


‘je découvris la médiane du bras gauche , et après Fa- | qu'elle contenait, je fis couper sur le cylindre le ru- 
voir isolée , quoiqu'avec beaucoup de peine, du tissu | ban de fil qui embrassait la veine; celle-ci cessant 
E cellulaire graisseux au milieu duquel elle était profon- | d'être entraînée au dehors, se reporta brusquement 


dément plongée , je glissai par dessous un ruban de | au fond de la plaie et à la place qu'elle occupait na- 
fil que je nouai ensuite sur un petit cylindre de carton | turellement ; alors je retirai tout-à-fait la canule, je 
interposé entre la veine et le lien. rapprochaï par dessus la veire les tégumens'et le tissu 
Le cours du sang ainsi suspendu , je fis tirer douce- | cellulaire écartés, et les maintins en contact à l'aide 
ment, par un des assistans , les bouts libres du lac |: de compresses graduées , que j’assujétis par le ban- 
| et ramener le vaisseau au niveau des tégumens où, | dage usité pour la saignée. 
étant pour ainsi dire fixé, je repoussai , avec la pulpe Durant ces différentes manœuvres, la malade ne 
du doigt indicateur , le sang contenu au-dessus de la | donna aucun signe de sensibilité , et ne perdit guère 
ligature , et pratiquai ensuite , dans la direction dela | qu'une demi-once de sang au plus. Tout fut terminé 


veine , uneincision de quatre à cinq lignes , par la- | à deux heures onze minutes. 


Elle se passe en fades complimens, Rongé d'un mal dont la longueur l’assomme, 


Propos communs et vains remercimens. Un Allemand veut consulter notre homme. 
Point ne s’agit de drogue et d'ordonnance. À ce désir aussitôt commandé, 
Le lendemain la scène recommence ; Un laquais vole , et notre homme est mandé. 
Et, chaque jour, notre homme inattendu D'un pied léger l’avidité le guide 
Va se montrer en docteur assidu. ` Où tristement le malade réside. 
Lorsque , à la fin, secouant sa paresse, Auprès-du lit assis et délassé, 
Emerveillé de tant de politesse, Sur le‘présent il juge le passé. 
Notre douillet veut quitter son manoir, Par habitude'il blâme son confrère. 
Le ton polichange du blanc au noir; Songéant enfin qu'il fallait lui soustraire 
Le visiteur offre la litanie De ‘ce client le produit principal , 
De tous les jours qu'il lui fit compagnie, Pour tout remède il prescrit lair natal. 
’ Et le total; exactement compté, 
Avec le prix est au bas arrêté. 


Pour un neustrier, ce qui, en prose, signifie ä-peu-près 


D'après son but , sans sortir de la France, 

De ce:mème airl promet jouissance. j 
Or ;:que fit-il pour obtenir ce lot? 

Il -conduisit l'Allemand à Chaillot; 


Normand , le tour n’est pas très-mauvais!; ‘mais celui 


attribué à un Gascon les surpasse tous.Il: s’agit de faire 
respirer l'air natal à un Allemand , sans sortir de Paris. 


Y.prendre ùn gîte, au bord de la campagne, 
Dont-la fenêtre ouvrit vers l'Allemague. 


A deux heures vingt-huit minutes , je crus aperce- 
voir quelques mouvemens dans les yeux :1a lèvre in- 
férieure semblait s'être allongée et gonflée ; elle pré- 
sentait des tremblemens vermiculaires, par momens 
peu distincts et même suspendus, mais parfois aussi 
irès-apercevables. 

À deux heures trente-trois minutes , mouvemens 
de la lèvre inférieure plus prononcés, mouvement vi- 
sible d'élévation du larynx qui se porte en haut et en 
arrière, abaissement de la mâchoire inférieure, bouche 
remplie d'un liquide verdâtre , qui ne paraît expulsé 

. par aucun effort sensible et qui coule en petite quan- 
lité, et comme par régurgitation , le long de chacune 
des commissures des lèvres ; respiralion grande et 

pure; pouls plus fort, intermittent; peau moins froide. 

Je fis placer la malade sur le côté droit, la roideur 
des membres et du tronc avait considérablement di- 
minué ; la peau semblait dans un état de moiteur; je 
fs titiller de nouveau le pharynx et l’arrière-bouche 
avec les barbes d'une plume, je fis faire des frictiors 
sur la région du cœur avec l’eau de Cologne ; une fla- 
nelle chaude et imbibée de ce liquide fut placée sur le 
creux de l'estomac. - 

À deux heures quarante-deux minutes, les membres 
thoraciques se meuvent en divers sens. La bouche 
élait entièrement ouverte ; il filait par cette ouverture 
une grande quantité d'un mucus gluant; des larmes 
s'écoulaient des yeux. La base de la poitrine était res- 
serrée , le ventre aplati; le cou tendu, quand tout-à- 
coup, à la suite d’un effort de vomissement bien mar- 


L'espace me manque pour citer tout ce que je trouve 
de piquant dans l’ 4ré Tatrique ; cependant je ne puis ter- 
miner sans citer le portrait suivant d’un homme qui n’est 
pas sans'imitateurs. 

Avec finesse ajustant ses paroles, 

Il se présente à nos pharmacopoles ; 

Et d’un ton bas, Pair désintéressé , 

A chacun d'eux peint son zèle empressé } 
Pour honorer de la prérogative 

D'avoir seul droit à la vente exclusive 
Des lavemens , tisanes, potions, 

Pilules, sels et fomentations, 

Sirop , julep , élixir ou collyre ; 
Que'dans Paris il viendrait à prescrire: ; 
Promettant bien , par ruse ou par crédit, 
De jour en jour, d’en enfler le débit. 
Pour terminer le marché qu'il propose 
Tl vient ensuite à la dernière clause, 
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qué, il s'échappa un flot de liquide vert porracé, sor- 
tant également et par la bouche et par les narines; 
au même instant, un second effort provoqua la sortie 
d’une pelote de huit vers lombries , roulés et entre- 
lacés les uns sur les autres , et tous vivans. Immédia- 
tement après , la malade put avaler uné tasse d’eau 
tiède sucrée. Elle semblait entendre , et ne pouvait 
parler ; ses yeux se fixaient sur les personnes qui len- 
touraient, mais elle ne paraissait pas les distinguer les 
les unes des autres, La peau était couverte d’une” 
sueur froide; la roideur des membres et du tronc avait 
entièrement cessé , mais ces derniers éprouvaient de 
temps à autre quelques mouvemens convulsifs ; la 
respiralion était presque naturelle; le pouls fort , fré- 
quent et intermittent, La malade parut s'assoupir, ses 
paupières s’abaissèrent. 

À deux heures cinquante-six minutes , la malade 
s'agite brusquement , penche la tête sur le bord de 
sa couche , et vomit , avec une grande quantité d’un 
liquide en tout semblable à celui qu’elle avait rendu la 
première fois, deux autres lombrics beaucoup plus 
gros que les premiers , et égalément vivans. Elle 
boit, avec plus d’aisance et à plus longs traits , l’eau 
tiède sucrée qu'on lui présente. Elle laisse échapper 
quelques sons plaintifs ; bientôt elle articule quelques 
mois, se plaint d’un sentiment d'ardeur dans toute la 
poitrine, d'un malaise qu’elle ne peut exprimer , d'un 
violent mal de tête et d'une fatigue extrême de tout le 
corps. 

Dès ce moment , l’état de la malade ne présenta 


Et doucement fait entendre avec art 
Qu'an bénéfice il voudrait avoir part. 


Je m'aperçois qu’en voulant citer des préceptes pour 
les jeunes médecins, je wai cité que des portraits aux- 
quels la plupart d’entr'eux ne voudraient pas ressembler. 
Je m’arrête de peur des interprétations de la malveillance. 
Si l’on cherche des applications , je proteste d'avance con- 


tre labus qu'on pourrait en faire; et pour prouver que 


mon intention n’a été d'offenser personne, je déclare que 
l'Art Iatrique a été composé en 1774 et imprimé à Amiens 
en 1776. 

Si l’on n'est pas satisfait de cette déclaration , je dirai 
avec mon auteur, qui cite son Cicéron-fort à propos 
Ego autem neminem nomino, quare irasci nemo mihi 
poterit, nisi qui priùs de se confiteri voluerit. Ce qui veut 
dire a-peu-près, que celui qui se plainéra se reconraitra 
coupable. M. 


` 
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plus rien de particulier ; elle vomit plusieurs fois en- 
core , et rejeta , avec une quantité prodigieuse d’une 
bile verdâtre, cinq autres lombrics vivans. Son ventre 
s'ouvrit , elle fit deux fois sous elle; mais , avec quel- 
qu’altention que j’examinasse les matières très fétides 
qu’elle avait rendues, je n’y pus découvrir aucun ver. 

Malgré une potion antispasmodique et opiacée , la 
vuit fut pénible : insomnie, agitation. 

Le 16, l’épigasire élait douloureux ; il y avait des 
nausées, la langue était rouge et sèche , la soif vive, 
la peau sèche, le pouls fréquent et fort, la tête pe- 
sante, les membres comme brisés. Vingt-quatre sang- 
sues sur le creux de l'estomac; limonade , orgeat. 
Nuit mauvaise, 

le 17, mêmes symptômes , même prescription. 
Sommeil. Dans la nuit, sueur générale ; plus de 
douleur à l’épigastre , plus de sécheresse à la peau, 
mais un sentiment d'oppression , d’embarras à la 
poitrine; douleur de tête, Bains de siége , sinapisme 
aux pieds , cau de tilleul et de fleurs d'oranger, 

Le 18, les règles coulent depuis la veille ; la ma- 


Jade a bien dormi, elle n’a plus de fièvre, plus de 


céphalalgie , et, depuis ce jour, la convalescence se 
soutient, les forces reviennent; el appétit se pro- 


.nonce. Le 20, la fille.est entièrement guérie. 
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Traité de la MÉTHODE FUMIGATOIRE ou de l'emploi 
medical des Bains et Douches de vapeurs. 
Par T. Rapou , D. M. P., etc. 2 vol. in-&. 
avec planches ; Paris , 1824, chez Gabon et Ce., 
libraires, rue de l'Ecole de Médecine. 


S'il suffisait de prévoir les critiques pour en être 
complètement à l'abri, M. Rapou aurait éludé d’a- 
vance 'la plus forte qu’on puisse faire de son tavail. 
Il avoue lui-même , en débutant , que « publier deux 
volumes sur les bains de vapeurs est une témérilé qui 
a besoin d’être: justifiée. » Pour moi , je doute fort 
qu’elle puisse l'être. En effet; si chaque moyen thé- 
rapeutique nous valait deux volumes , outre ceux que 
nous possédons déjà , la science n'en serait-elle pas 
plutôt embarrassée qu'éclairée? Si notre littérature 
médicale est si pauvre au.sein même de l’abondance, 
comme dit M. Rapou, pourquoi la surcharger en- 
core de goo pages , pour dire que la méthode fumi- 


gatoire guérit les maladies, plus promptement et plus 
sûrement que toutes les autres? Mais j'entends déjà 
l'auteur se récrier ; car il a encore prévu ce dernier 
reproche. « Des esprits prévenus ne manqueront pas, 
dit-il , d'assurer que l’auteur, infalué de ses idées et 
de ses découvertes , a fait de la méthode fumigatoire 
un remède universel... Mais j’apréhende peu de tels 
censeurs : ce n’est pas à eux que je m'adresse. » 

-Je puis assurer M. Rapou que je ne suis nullement 
prévenu conire lui , que je suis loin de le croire infatué 
de ses idées et de ses découverles ; cependant, sans 
me ranger au nombre de ces censeurs qu'il n'apré- 
hende guères , et auxquels il ne veut pas s'adresser, 
je ne puis m'empêcher d'observer qu’en prévoyant le 
reproche , l’auteur ne l’a pas entièrement évité. Il est 
vrai qu'il dit que les vapeurs ne sont pas une panacée, 
un remède à tous maux , mais il affirme qu'elles sont 
le remède dont l'emploi est le plus fréquemment ulile, 
Il demande si ce serait trop présumer de celle mé: 
thode que de croire qu’elle sera un jour employée, 
si non exclusivement à toute autre, du moins dans 
tous les cas où l’état des malades pourra le permetire; 
enfin , il assure encore „d'un ton prophétique, que 
« nous sommes arrivés à une époque où la médecine 
des topiques , mieux appréciée que jamais , et pars 
faitement en rapport avec les saines doctrines médi- 
cales, va enfin jouir du haut rang auquel les médecins 
anciens, el notamment les Arabes, avaient enireyu 
qu’elle serait un jour placée. Il viendra même un 
temps où Zart ne puisera que -dans elle les secours à 


opposer à la plupart des infirmités humaines. » 


En attendant cette révolution thérapeutique , que. 
M. Rapou regarde comme très-prochaine , cetauteur 
donne une histoire médicale complète des vapeurs et 
une description détaillée de son établissement fumi- 
gatoire. Il passe ensuite à l'application de cette mé- 
thode thérapeutique ; et depuis les fièvres jusqu'aux 
maladies organiques , rien n’est passé sous silence. 

J'ai dit que M. Rapou ne prétendait pas guérir 
absolument toutes les maladies par les fumigations, 
mais il doit admettre bien peu d’exceptions, car il 
rapporte “des observations de guérison de presque 
toutes celles qui composent le cadre nosologique: 
Fièvres quotidienne, tierce, quarle, gastrite ; gastro-, 
entérite , pneumonie , hépatite, métrite, catarrhe, 
rhumatisme , goutte, érysipèle , dartres , teigne ; 
prurigo , psydracia , scrophules, maux de nerfs ; co: 
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lique de plomb , manie , épilepsie , hypocondrie , 
paralysie, ophtalmie, gonorrhée, syphilis , ete., etc., 
tout cède à l’action énergique et bienfaisante des dou 
ches de vapeurs , des fumigations par encaissement, 


aidées des frictions, de la flagellation , du massage 


autres pratiques exercées sur la surface de la peau. 
On sent bien que je ne puis retracer ici les obser- 
vations consignées. dans l’espace de deux volumes ; 
ce qu'elles présentent de particulier c’est que tous les 
malades ont élé guéris , et que, dans le livre de M. 
Rapou, ces mots terribles : mort et autopsie ; n’affli- 
gent jamais les yeux du lecteur. 

Il y a cela de bon néanmoins que M. Rapou ne 


se borne pas dans certains cas à l'administration des. 


vapeurs : dans une pneumonie aiguë , par exemple , 
il ft d’abord saigner son malade , il appliqua ensuite 
des sangsues sur le point douloureux ; enfin, la mé- 
thode fumigatoire fat employée et détermina une 
sueur favorable qui fut suivie de la convalescence. 
Avec de semblables auxiliaires , on ne peut pas dou- 
ter que les vapeurs ne puissent rendre de grands ser- 
vices. Au reste , c’est surtout dans les maladies cuta- 


tes que l’adminisiralion de ce moyen thérapeutique 


«st irès-efficace ; l'expérience en constate les bons ef ` 


feis a l'hôpital Saint-Louis, où les boîtes fumigatoires 
disposées d’après les procédés de M. Darcet , ont 
été portées à un rès-haut dégré de perfection. Mais 
des établissemens semblables ne peuvent être perfec- 
tionnés qu'en grand; les appareils portatifs sont loin 
d'offrir les mêmes avantages. M. Rapou les à ce- 
pendant rendus plus sûrs et plus commodes , et Pon 
doit lui donner de grands éloges; pour avoir lui, sim- 
ple particulier, fait jouir-la ville de Lyon d'un établis- 
sement en grand ; qui rivalise avec ceux de la capi- 
tale. 

En étudiant l'action physiologique des vapeurs sur 
la peau , et par sympathie sur toute l'économie , cet 
auteur a fait preuve d'un bon esprit, quoique. ses 
théories soient loin d'être à l'abri de toute contestation; 
mais on doit pardonner à eclui qui s'est occupé, toute 
vie, d'une branche spéciale de l’art de guéri , de 
li atribuer quelquefois une importance exagérée. 
Ainsi, dans un temps où les uns prétendent asservir 
toute l'économie à la membrane muqueuse gastrique, 
où les autres ne nous parlent que du cerveau ct du 
systéme nerveux , qu'y a-t-il d’élonnant que « l’auteur 
de la méthode Pre gatoire. se soit cru en droit de ré- 


clamer en faveur du système cutané? » Le médecin 
judicieux , qui n’a aucun intérêt à soutenir la pré- 
pondérance d’un système sur les autres ; sait se tenir 
en garde contre toute espèce de prévention , et ac- 
corde à chacun le degré d'importance qu'il mérite 


d'après la nature de ses fonctions. Z. 


CHIMIE PHARMACEUTIQUE. 


Note sur la ViGEiNE, par M. DUBLANG. 


M. Boullay (1) vient de faire connaître l'analyse 
qu'il a faite de fa violette ( viola odorata , L.). Ce 
chimiste distingué a trouvé dans toutes les parties de 
ce végétal (racines , feuilles et fleurs) un principe qui 
a une grande analogie avec l’éméline, que M.Pelletier 
a découvert dans les racines d’ipécacuanha. 

Etudié dans ses rapports chimiques , le principe de 
la violelte se rapproche tellement de l’émétine, que 
M. Boullay a proposé de appeler émétine indigène ; 
mais pour mieux indiquer l’origine de cette substance, 
il a aussi proposé de lanommer violine , la distinguant 
en deux espèces, selon son état de pureté : en violine 
médicinale, quand elle serait préparée comme l’émé- 
tine du codex; et. en violine- pure „ quand elle serait 
dégagée de toutes matières étrangères. 

M. Boullay a encore trouvé dans les mêmes parties 
de la violeite, mais en quantités variées, de la gomme,. 
de l’albumine, de la eire, une fécule amylacée ne 
donnant point une couleur bleue par son contact avec 
l’iode, et tenant le milieu entre la fécule proprement 
dite et l’inuline , de la chloroplile, une matière grasse, 
une. huile fixe, une huile volatile en petite quantité, 
une, malière colorante qui peut être précipitée de ses. 
dissolutions par les oxides métalliques, sous forme de 
laques , dont la teinture pourrait tirer parli en raison 
de la fixité des teintes qu'elles fournissent; enfin un 
acide libre. 

M -le professeur Orfila s’est empressé d'examiner 
Faction de la violine. i ; 

Première expérience : Elle a été faite sur un chien vi- 
goureux , avec cinq.grains de violine pure qu'on lui a 
administrée , Pœsophage étant lié, È animat a éprouvé 
des douleurs vives , manifestées seulement par des 


plaintes, et il a péri trente-six heures après. On are- 


(1). Séance du 15 décembre dernier xl Académie royale 
de médecine. 


i Dea ; 


marqué, à l'autopsie , des traces d'inflammation dans 
toute l'étendue du canal digestif. 

Deuxième expérience : On a donné dix grains de vio- 
line, dite médicinale, à un chien de même force que le 
premier , sans lui avoir lié l’œsophage. Peu de temps 


après l’ingestion, des vomissemens onl! eu lieu, et deux: 


heures plus tard, l’animal a retrouvé le calme ordi= 
naire. 

—M.Dublanc, dans la dernière séance dé décembre, 
a fait voir à la Société médicale d’émulation , de la 
violine qu'il avait préparée. Elle était sous forme d’é- 
cailles d’un brun rougeâtre, brillantes. Sa saveur était 
piquante , amère et très-désagréable, 


VARIÉTÉS. 


— Emboîtement de germes. Une poule vivait en 
toute liberté parmi d’autres oiseaux de basse-cour ; 
elle était triste , recherchait l'exposition au soleil , et 
tenait constamment le bec ouvert : ses plumes se re- 
broussaient. On la tua; et M. Bourgouin Duffaux en 
fit louverture. Il trouva l’oviducie extrêmement dis- 
tendu et renfermant quinze ou seize œufs. Le plus gros 
était du volume d’un œuf d'autruche : ouvert longitu- 
dinalement, il se trouva renfermer quatre autres œufs, 
avec leurs couches alternatives de blanc et de jaune, 
d’une épaisseur irrégulière , et de la consistance d’un 
œuf durci. Un second en renfermait trois autres, et 
un iroisième en contenait deux. Tous les autres étaient 
simples et se trouvaient disséminés, au dessus , au- 
dessous et même entre les œufs monstrueux. 

— Conservation. des farines. On lit dans une lettre 
de M. le baron Percy à M. de Lormerie : « Dès 
1818, j'ai mis, par votre avis, des farines dans des 
caisses an nombre de trois , et dans trois quartauts. 
Les unes et les autres avaient passé leurs quatre 
années dans un greñier , sous la tuile à droite et à 
gauche d’une grande lucarne , fermant par un simple 
volet. Tous les mois environ , on mellait les quar- 
lauts sens dessus dessous, et les caisses élaient tour- 


Ce 


nées sur une aulre face, mais non renversées sur 
leur couvercle. Ce couvercle était collé autour avec 
de fortes bandes de papier. Ellés étaient faites de 
bonres planches de chêne bien sec, assemblées en 
queue d’aronde Je crois néanmoins que les petits 

tonneaux valent mieux, surtout si on les garnit en 
dedans de fort papier blanc sañs odeur. Cet été, on 

a ouvert ces caisses et ces barils , et ma farine , qui 

aurait duré dix ans encore peut-être, aussi saine, a 

été convertie en un pain excellent. Cetie farine , dont 

il me reste 30 ou 4o livres seulement, était fratche , 

superbe, de bonne odeur | exempte de tout insecte, en 

tout semblable à celle qu’on aurait moulu quelques 

jours auparavant. 

— Carie des blés. On a importé de Suisse en 
France une poudre anticharbonneuse et végétalive 
qu’on emploie pour détruire la carie des blés. M. 
François a répété l'analyse déjà faile par M. Vau- 
quelin , et a trouvé comme lui que cette composition 
était du sulfate de cuivre mêlé à un peu de fer et de 
soufre: Comme ces deux dernières substances ne 
concourent point à l’objet qu’on a en vue dans cette 
opération , M. François propose l'emploi du sulfate” 
de cuivre seul. Mais le sulfate de cuivre est une subs- 
tance irès-dangereuse ; il nous paraît bien singulier 
que , pour corriger ou pour prévenir la mauvaise qua- 
lité du blé, on propose de l’associer à un véritable 
poison. Es 

— Qualité vénéneuse du melia azedarach. Les fruits e 
de cet arbre d’ornement ne sont pàs sans danget 
pour quelques animaux , tandis que les autres les man- 
gent impunément et avec plaisir. On connaissait de- 
puis long-temps leur effet pernicieux sur l’homme: 
M. Acerbi , de Milan , l’a constaté sur quelques va- 
ches. Il est vrai que ces animaux avaient mangé une 
assez grande quantité de ces fruits ( environ cing li- 
vres); trois d’entre elles furent promptement réla» 
blies, mais la quatrième, qui était pleine ,trésista 
moins aux effets du poison ; elle eut besoiu de remè- | 
des prompts , réitérés et prolongés , avant d’être en- 
tièrement rétablie. 
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VACCINE-VARIOLE. 


Considérations sur la petile-vérole qui se développe chez 
des sujets préalablement vaccinés. 


- Par G. GréGorY , Docteur-médecin, (1) 


Il est malheureusement trop vrai que la vaccine 
est négligée depuis quelque temps en France , et il 
est assez remarquable que l’on ait observé récem- 
ment , en Angleterre, un assez grand nombre de cás 
bien avérés de petite-vérole survenue plus ou moins 
long-temps après la vaccination. Il devient donc né- 
cessaire de soumettre ce point à des recherches posi- 
tives. Cet examen , loin de jeter de la défaveur sur la 
vaccine dont les bienfaits innombrables sont désor- 
mais à l'abri de toute contestation , est au contraire 
de nature à rassurer les plus incertains, et à convain- 
cre les plus incrédules. 

Le docteur Grégory , médecin d’un hôpital destiné 
spécialement aux malades atteints de la petite-vérole, 
s'est trouvé ainsi placé dansdes circonstances les plus 
favorables pourapprofondir le sujet qui nous occupe, 
et dont, jusqu'alors , on avait parlé très-vaguement; 
en effet, depuis trois ans , plus de cent cas de cetie 
nature se sont présentés dans cet établissement. La 
grande augmentation dans leur fréquence nécessite 
donc l'attention la plus sérieuse ; car il est prouvé, 
d'après les registres de l'hôpital, 
individus alteints de la variole après avoir été vac- 


qu’en 1810, les 


'cinés , étaient à ceux qui. avaient cette maladie sans 
avoir subi celte opération , dans la proportion de 1 : 
30; en 1815, elle était de r : 17 ; en 1810, de 1 : 6; 
en 1821, de 1 : 4; et en 1822, de 1 : 3, 5. En éta- 
blissant ces rapports, on n’a regardé comme ayant 
. été vacciné, que ceux des malades qui portaient la 
cicatrice particulière résultant de cette opération , ou 
qui, à défaut de ce signe , se rappelaient distincte- 
memt avoir Se un gonflement du bras accom- 


(1) Transact. Méd. chirurg, vol Xii, part, 2, 


- pagné des autres symptômes de la vaccine ; on a ex- 


clu tous ceux chez lesquels on savait que la vaccine 
n'avait pas réussi. : 

Quoique les cas de la petite-vérole apparaissant 
pour la seconde fois , soient extrêmement rares , on 
peut dire qu’en général , la vaccine préserve aussi ef- 
ficacement de la contagion variolique , qu’üne pre- 
mière attaque de cette cruelle maladie. Si donc la 
vaccine ne préserve pas infailliblement de la petite-- 
vérole, il convient de rechercher quelles modifications 
elle-peut apporter aux effets du virus variolique ; nous 
verrons en effet que , même dans les cas où elle n’em- 
pêche pas le développement de cette maladie, „elle 
exerce encore sur sa marche une influence salulaire 
et en diminue considérablement le danger. Afin de 
procéder avec méthode dans des recherches de cette 
impoïlance , il convient d'examiner successivement 
son influence sur les symptômes principaux de la va- 
riole. 

10. La vaccine ne paraît diminuer en rien la vio- 
lence ni la durée de la fièvre éruptive. 2°. Elle ne 
paraît pas non plus influer sur la quantité de l’éruption 
cutanée , ou du moins cette influence est beaucoup 
moins sensible qu’on ne l'avait présumé. Il est vrai 
que dans plusieurs cas de petite-vérole , survenant 
après la vaccination , l’éruption a été très-discrète ; 
mais dans d’autres , tout aussi nombreux , elle a été 
très-abondante, même quelquefois égale en quantité à 
celle de la variole confluente naturelle la plus intense. 
30. C’est, sans contredit , la marche desl’inflamma- 
tion qui ‘accompagne l’érupüon variolique , que la 
vaccine modifie de la manière la plus tranchée , ‘et 
c’est en cela que diffèrent d’une manière si remar- 
quable les effets que produisent sur la variole l’ino- 
culation et la vaccination, L’inoculation diminue la 
quantité de l’éruption , mais ne échange nullement la 
marche de l’inflammation dans les pustules; la vaccine, 
au contraire, quoïqu'elle n’affecté pas sensiblement la 


quantité de l’éruption , exerce toujours une influence 
plus ou moins marquée sur la marche de l’inflamma- 
tion , quelle que soit d’ailleurs l'abondance des pus- 
tules. Ces deux manières d’agir tendent également 
au même but; la mortalité est diminuée , en bornant 
la quantité de l’éruption, ou en affaiblissant le travail 
inflammatoire. On prévient ainsi les dérangemens de 
la respiration et de la transpiration , qui produisent 


la fièvre secondaire et. mettent en danger la vie du 


malade, 

Dans la totalité ou A presque totalité de cas de 
variole naturelle ou inoculée, léruption se termine 
par une ulcération plus ou moins profonde , suivan! 
la violence de la maladie ; et ces petits ulcères, après 
s'êlre recouverts d’une croûte, se guérissent par la 
cicatrisation, Quand la petite-vérole se montre chez 
des sujets déjà vaccinés , la phlegmasie cutanée est si 
légère que le liquide renfermé dans les pustules ne 
parvient que très rarement à l’état de pus; le chorion 
ne s’ulcère jamais, et par conséquent , la guérison 


des pustules se fait par leur transformation en tuber- 


cules et par desquamation. C’est là un caräctère irès- 
important de la variole modifiée par la vaccination. Il 
est probable que la vaccination exerce un effet sem- 
blable sur l'inflammation variolique de l’arrière-bouche 
et de la trachée ; mais dans ce cas, on conçoit qu'il 
est beaucoup plus difficile de reconnaître en quoi con- 
sistent les différences qu’elle produit, 


4°. Quoique la vaccine , dans la grande majorité 
des cas, modifie d’une manière si marquée l’inflam- 
mation de la peau et de la membrane muqueuse ‘du 
pharynx , il est à remarquer qu’elle n’influe pas tou- 
jours sur la marche de la maladie , lorsque le virus 
variolique porte son action sur d’autres parlies de 
l'économie , et surtout sur le cerveau C'est dans ce 


cas seulement , que la variole qui a lieu chez des indi- 


vidus préalablement vaccinés , peut quelquefois deve- 
nir mortelle; le cas suivant en est un exemple : c’est 
celui d’un homme de 30 ans qui, 18 ans auparavant, 
avait été vacciné par M. Griffin, chirurgien de Ded- 
dington,(Oxfordshire.)Il portait au bras gauche, deux 


cicatrices résultant de celte opération. Lors de son | 


entrée à l'hôpital, en septembre 1820, l’éruption va- 
riolique existait, mais elle était peu abondante; le 
septième jour, elle commença à-se dissiper à la figure 
et présenta le caractère iuberculeux qui est propre à 
la variole modifiée. Pendant le cours de la maladie , il 
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y eut quelques signes obscurs d’une affection céré* 
brale , et aussitôt après la terminaison de l’inflamma- 
tion cutanée , le malade tomba dans un état comatèux 
et mourut le lendemain. A louverture du cadavre, on 
ne trouva aucune trace de maladie récente. 

- “Telles sont les modifications que subit la’ vartole 
par une vaccination antérieure. Quelquefois la mala- 
die est tellement modifiée par la vaccine , qu’on peut 
à peine lui donner le nom de variole ; elle a tous les 
caractères de la varicelle, et on l’a souvent confondue 
avec elle. D’autres fois, au contraire , ces modifica. 
tions sont-tellement légères, qu'elles sont à peine 
“sensibles. Entre ces deux extrêmes, il existe unefoule 
de degrés intermédiaires. 

Les cas graves sont incomparablement plus rares 
que ceux dans lesquels la maladie est tellement modi- 
fiée par les effets de la vaccination , qu’elle ne laisse 
aucune inquiétude pour la vie du malade. Sur cin- 
quante -sept individus admis à l'hôpital en 1822 , ct at- 
ieints de variole après avoir été vaccinés , quarante- 
quatre sont sortis parfaitement guéris, dansla pre- 
mière quinzaine de leur entrée ; il y eut seulement 
cing cas de terminaison fatale; et il est-très-important 
d’observer que , chez ces derniers , les signes propres. 
à constater la vaccination n'étaient pas lrès-évidens. 
En effet, chez deux de ces individus , les cicatrices 
étaient larges et irrégulières ; le troisième n’en porlait 
pas; le quatrième n’en avait qu’une, et, d'après les 
détails de l'observation, il paraîtrait que la vaccination 
n'avait-pas réussi; le cinquième enfin , présentait une 
cicatrice assez régulière. ko 

Quelque soit du reste la nature intime de action 
de la vaccine sur le virus variolique , il est à remar- 
quer que la pelile-vérole qui survient après la vaccina- 
tion , se montre de préférence dans certaines familles; 
ce qui tendraït à faire croire qu'il existe chez elles une 
susceptibilité à contracter la variole, 

D'après les registres de l'hôpital , il paraîtrait que 
c’est entre l’âge de quinze et de vingt-un ans quela 
variole survient le plus fréquemment après ls vaci- 
nation, Cette circonstance tiént-elle à des causes pu 
rement accidentelles , ou à l’espace de temps qui s'est 
écoulé depuis que l'usage de la vaccine est devenu 
général. ; 

Plusieurs dé ces: pérsannnés avaient été, à des 
époques antériéures , fréquemment exposées à la con- 
tagion variolique , sans contracter la maladie. On 


eo 
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pourrait donc penser qu’à cet âge, l’économie est 
plus sensible à l'influence de cette contagion ? Ce fait 
a depuis: peu altiré l’attention , et a fait revivre une 
opinion qu'on avait déjà émise dans les premiers temps 
de la vaccine : c’est que l'influence du virus vaccin sur 
l’économie animale diminue peu-à-peu , et a besoin 
d'être renouvelée à certaines époques plus ou moins 
éloignées. Conduits par cette idée, beaucoup de per- 
sonnes se sont fait vacciner de nouveau ; mais il reste 
encore à savoir si le résultat de cetle mesure de pré- 
caution confirmera la théorie qui la fait adopter. 

… On doit faire une attention toute particulière au 
rapport qui existe entre l’état plus ou moins parfait 
dela cicatrice produite par la vaccination et la violence 
de la maladie secondaire. Il paraîtrait que , lorsque la 
cicatrice sur le bras est parfaite, c’est-à-dire , petite, 
distincte, circulaire, radiée , et présentant de petites 
cellules , la maladie secondaire , lorsque par hasard 
elle se montre, est très-légère , et mérite à peine l’at-- 
tention du médecin. Quand, au contraire, la cicatrice 
cst large , ne présente pas les caractères que nous ve- 
dons. d'indiquer , et paraît résulter d’une inflammation 
locale très-intense , les chances de l'apparition de la 
pelile-vérole modifiée seront plus grandes ; et , toutes 
choses égales d’ailleurs , il est probable qu’elle sera 
plus violente. Ce principe paraît confirmé par ce qui 
se passe dans une seconde vaccination. Lorsque la 
cicatrice est parfaite , il est presqu’impossible de re- 
produire les phénomènes de la vaccine dans leur forme 
primitive; plus , au contraire , la cicatrice s’éloignera 
des caractères que nous lui avons assignés, plus il 
sera facile de reproduire la maladie avec tous ses 
symptômes primitifs. 

Ces observations nous portent à établir, en principe 
général , que la fréquence plus ou moins grande de 
l'apparition de la variole sur un individu préalable- 
ment vacciné , dépend de l’intensité d'action de ce 
virus lors de la première insertion ; et que létat de 
la cicatrice peut donner , jusqu’à un-certain point, la 
mesure de cette intensité. ` 

Parmi les individus admis depuis trois ans à l’hô- 
pital, un grand nombre avaient été vaccinés à la cam- 
pagne, et présentaient le plus ordinairement des cica- 
trices larges, irrégulières et imparfaites. Il est donc 
probable que , chez eux , la vaccine n'avait pas bien 
réussi, et que le virus dont on s'était servi n'était pas 
de bonne nature. 


Quoiqu'il en soit, les faits nombreux rapportés par 
M. Grégory doivent engager les médecins à pra- 
tiquer de nouveau la vaccination avec du vaccin récent 
et de nature choisie, sur les personnes dont les cica- 
trices sont larges et imparfaites, et à se défier , plus 
qu'on ne le fait en général, du vaccin desséché sur les 
pointes delanceties, elc.,dont on se sert dans quelques 
occasions, et surtout dans les campagnes. - 


REVUE DES JOURNAUX DE MÉDECINE  - 
FÉvRIER | 


Intermittence. — Hypothèse. — Baume de Copahu, — 
Syphilis. — Salivation. — Monstruosité. — Hygiène. 
— Fièvre typhoïde. — Réflexion. 


— Estil bien vrai que dans les pays et dans les an- 
nées où les hommes éprouvent des fièvres intermittentes,. 
les animaux soient atteints en même temps de mala- 
dies inflammatoires continues , qui désorganisent les 
viscères de la même manière que les fièvres intermit- 
tentes chez l’homme ? M. Bailly a réuni, dans les 
Archives , quelques faits qui semblent établir cette, 
coïncidence ; el il a fondé sur elle une nouvelle théorie 
de l’intermittence des fièvres. En 1712, il régna dans 


| les Etats Romains, pendant les fortes chaleurs etau mo- 
ment même où les fièvres intermittentes sévissaient le 


plus fortement , une épizoolie qui fit périr plus de 30 
mille buffles ou taureaux. Lancisi, qui en fit là descrip- 
tion, trouva a l'ouverture de ces animaux les mêmes 
altérations que M. Bailly a rencontrées chez l'homme 
à la suite des fièvres intermittentes. A la même époque, 
on observait une épizootie semblable en Hongrie, La 
même coïncidence fut observée, en 1812, dans le 
territoire d'Arles , près d’un marais voisin du Rhône, 
comme elle lavait, été, en 1772, à la Guadeloupe , 
d’après la relation de M, Bertin. 

M. Bailly , partant de cette idée que si, sous lin- 
fluence des mêmes causes , les animaux éprouvent des 
maladies continues et les hommes des maladies inzer- 
mittentes, la cause de l’intermittence doit se trouver 
dans quelque circonstance différente chez les uns et 


les autres , s’est arrêté à celle-ci : « Dans la plus 


grande partie des animaux , dit-il, le cœur est sur la 
même ligne horizontale avec les intestins et le cerveau, 
et ces rapports ne changent nullement , soit pendant 
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la veille, soit pendant le sommeil. Dans l’homme , an 
contraire , ces trois principaux organes qui sont dis” 
posés sur une ligne verticale pendant le jour , se pla-- 
cent sur une ligne horizontale pendant la nuit. La 
circulation éprouve donc deux fois en vingt-quatre 
heures une modification irès-grande , dont les effets 
sur l’économie sont extrêmement nombreux. Mais le 
principal résultat de cette grande modification nycté- 
mérale de la circulation consiste dans la périodicité 
des congestions qui, chaque. matin, ont lieu brasque- 
ment sur le système abdominal , et chaque soir, sur 
le système cérébral ; congestions qui n’ont point lieu 
par cette même cause dans les animaux. » 

M. Bailly paraît attacher beaucoup d'importance à 

cette explication de l’origine des fièvres intermittentes. 
Je ne sais jusqu’à quel point les physiologistes s'en 
contenteront, mais il me semble que s’il ne s’agissait, 
pour expliquer l’intermitience , que de trouver « une 
circonstance. particulière à l’homme el que les ani- 
maux ne peuvent point présenter, » celle de M. Bailly 
ne serait pas la seule qui vint à l'esprit : les hommes 
mangent habituellement de la viande, et les animaux 
chez qui on a observé les épizoolies, tels que les buf- 
fles , les taureaux , les moutons n’en mangent pas. 
Les hommes font cuire leurs alimens , et les ani- 
maux ne’ connaissent pas l’usage du feu. Les hommes 
boivent du vin et des liqueurs fermentées , et les 
animaux ne boivent que de l’eau , etc. , etc. Pourquoi 
ces différences et mille autres qu’on pourrait signaler 
ae seraient-elles pas la cause de l’intermittence , tout 
aussi bien que la révolution nyctémérale signalée par 
M. Bailly ? 

— S'il y a quelque chose de certain en thérapeu- 
tique, c'est, à mon avis, l'action du baume de Co- 
pahu à haute dose (x) conire la blennorrhagie ; les 
observations de MM. Ribes et Delpech ne laissent 
ancun doute à cet égard, Tous les praticiens que j'ai 


(1). Voyez les Nos. 15 et 30 de la Gazette de Santé 
de 1822. Je ne crains pas. de répéter ici la formule du 
professeur Delpech; qui ma toujours réussi. — Prenez ` 
Eau de menthe, de fleurs d'oranger, sirop de limon ; 
Baume de Copahu, de chaque, une once. Acide sulfu- 
rique, un gros; gomme adragant , suffisante quantité : 
J'ai souvent observé que la quantité d'acide sulfurique in- 
diquée est trop forte , si le pharmacien n’a pas le soin 
de bien mêler le baume avec les autres liquides, au 
moyen de la gomme adragant, de manière à former une 


consultés à ce sujet sont d’un avis unanime; cepen- 
dant je lis dans le Journal Universel un article sur ane 
thèse de M. Pleindoux où il est dit que « M Lalle- 
mand a éprouvé, sur quelques malades , Faction de 
ce remède, mais que les résultats furent bien différens, 
“Toujours ce baume augmenta l’inflammation,, qu'il 
fallut ensuite combattre par les saignées locales: Très- 
souvent il détermina. de la douleur à l'épigastre , des 
coliques , de la diarrhée , une chaleur brûlante à la 
peau , des céphalalgies accompagnées de coloration 
de la face , de sécheresse de la bouche , avec rougeur 
des lèvres et de la langue. » Eh! sans doute, le 
baume de Copahu produit quelques-uns de ces'effets, 
quoique jamais je ne l'aie vu produire la céphalalgie. 
Tout le monde convient qu’il est purgatif, mais on peut 
faire cesser les coliques et la diarrhée en ajoutant à la 
potion quelques grains de laudanum ; et je demande 
ensuite quel est le malade qui ne préfère pas une pur- 
galion et une rougeur momentanée de la languefet 


des lèvres à un écoulement blennorrhagique accom- 


pagné souvent de douleurs atroces, voire même à 
l'application des sangsues au périnée et aux corps 
caverneux , comme le pratique M. Lallemand ? 

— De la blennorrhagie passons à la syphilis. M. 
Simon, médecin à Hambourg , débute, dansle Jour- i 
nal Complémentaire , d’une manière presque bouf- 
fonne, Sydenham croyait qu'on ne pouvait guérir ra- 
dicalement cette maladie que, par la salivation. 
« Nous en savons bien plus long aujourd’hui, dit 
ironiquement M. Simon, nous guérissons les malades 
souvent assez mal, il est vrai , sans les faire saliver, 
et afin de leur faire suer ce qui pourrait rester en eux 
de la maladie , nous les envoyons dans le midi de la 
France, en Italie, en Portugal, ou mieux encore sous 
le ciel brûlant de la Numidie, dont Léon l'Africain: 
vantait déjà l'efficacité. De cette manière nous sommes - 
au moins débarrassés d'eux, quoiqu'ils ne le soient 
pas toujours de leur mal. Chemin faisant, il peut leur 


espèce de looch. Sans cette précaution , l'acide sulfurique, 
resté libre , donne à la potion une acidité insupportable, 
Dans tous les cas, on peut se contenter d’un demi-gros. 
La potion , ainsi préparée, se prend à la dose d’une cuil- 
lerée et même deux, matin et soir; lorsque la purgation 
on'la colique sont très-fortes , on y ajoute vingt ou trente 
gouttes de laudanum liquide de Sydenham. Je saisis cette 
occasion pour annoncer que le malade F., dont j'ai parlé 
dans le n°. VI de 1823, est complètement guéri, 
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survenir des trous dans le nez , mais il vaut mieux que 
cela ait lieu en route qu’entre nos mains. » Jusqu'ici, 
nous nous figurions les médecins d'Allemagne comme 
‘des hommes graves et sérieux , il paraît que M. Simon 
n'aime pas ce genre. Cependant il parle quelquefois 
sérieusement , et il se déclare , non seulement en fa- 
veur du mercure, ce qui est beaucoup, dans un journal 
où l'on soutient souvent qu'il n'y a pas de maladie 
vénérienne ; mais encore en faveur de la salivation , 
ce qui est trop, dans l’état actuel de la science. 

— Deux journaux se sont formés presqu’en même 
temps pour répéter ceque les autres ont dit quatre 
ou cing mois avant eux. Tel est l'Zrdicateur , qui nous 
répéle, en février 1824 ,ce qui a été consigné dans 
les Archives , en septembre, dans la Revue , en no- 
vembre, dans la Gazette de Santé , en octobre 1823, 
etc, etc. Le Bulletin des Sciences médicales tient à une 

entreprise très-vaste , dans laquelle M. le baron de 
Férussac réunit toutes les sciences , mathématiques , 
naturelles , industrielles , etc. C’est encore un extrait 

‘de ce qu'on a publié dans les autres journaux français 
ebélrangers quelques mois auparavant į mais le choix 
des matériaux qui le composent fait beaucoup d'hon- 
neur au goût de M. Defermon , qui en est le rédac- 
teur principal. Parmi quelques faits curieux, consignés 
dans le cahier de ce mois, nous citerons le suivant, 
traduit de l'italien par M. Bailly. 

« Dans le mois de janvier 1820 , un cuisinier de 
Pise ayant ouvert plusieurs pigeons , s’aperçut que 
lun d'eux avait deux cœurs et deux foies. Aucune 
particularité dans l'habitude de cet animal n’avait pu 
faire soupçonner cette bizarrerie.Ces cœurs étaient d’un 
volume égal , mais chacun d’eux était un peu plus 
pelitque les cœurs des autres pigeons domestiques. Les 
deux foies n'avaient pas le même volume : le droit était 
plus gros que le gauche. Le même auteur, (Jacques 
Barzellotti) cite un cas, sinon semblable, du moins 
analogue ; c’est celui d’un serpent à deux têles trouvé, 
ilya 5o ans, dans le mois de janvier, aux environs 
de Pise :il fut examiné par Redi , alors premier mé- 
decin du grand-duché de Toscane. Il avait, outre ces 
deuxtêles , deux œsophages , deux estomacs, et un 
seul intestin. Deux péricardes renfermaient chacun un 
cœur, le gauche était plus petit que le droit. Il y avait 
deux poumons ,:deux cerveaux , etc. On donna , il y 
quelques années, à Mascagni, un fœtus humain qui 
ayait deux têtes, deux thorax, quatre mains, par con- 


séquent deux cervaux, deux œsophages , quatre pou- 
mons , deux cœurs , deux estomacs , deux foies et 
deux intestins ; le rectum seul était simple, » 

— Une note , publiée par M. Fizeau, dans la 
Revue Médicale , fait connaître les effets funestes d’un 
mauvais régime et d’une ‘habitation insalubre sur des 
jeunes gens réunis en grand nombre dans les colléges 
et les pensions. Ce professeur signale une épidémie, 
de fièvre typhoïde, qu’il a observée , en 1823, dans 
un établissement de la capitale , et qui fut produite 
par les circonstances suivantes. « Cent-soixante jeunes 
gens, menant une vie très-sédentaire et très-appliqués 
à la méditation et à l'étude , recevaient une fois plus 
de viande que dans le régime suivi pendant les années 
précédentes. Vivant dans une maison très-étroite et 
peu aérée , il se réunissaient tous les jours pendant six 
heures , pour étudier et méditer, dans un lieu où 
soixante personnes auraient été gênées. Le soir , ils 
y passaient une heure après le souper. La salle où ils 
s’assemblaient venait d'être carrelée à neuf, elle était 
échauffée par un poële , qui y entretenait habituelle- 
ment une température très-élevée, En ouire , pour 
éviter le froid, on n’ouvrait presque jamais les croi- 
sées, de sorte que l’air y était tellement vicié que 
plusieurs sujets se trouvaient mal au bout de cinq à 
dis minutes : il est à remarquer que tous ceux qui se 


sont abstenus d’y aller n’ont pas été attaqués de la 


maladie. » : 

J'ai copié ces détails pour faire connaître ce qui est 
dangereux , et par conséquent ce qu’on doit éviter 
dans les établissemens de ce genre , tels que collé- 
ges , pensions , séminaires , etc. M. Fizeau observe 
que celte épidémie et une aulre analogue, qu'il a 
observée en 1822, fournissent un nouvel exemple 
de ces maladies terribles , décrites sous le nom de 
typhus , qui commencent presque toujours par l’infec- 
tion et deviennent contagieuses par l’encombrement 
des malades et l’inobservation des moyens de salubrité, 
~ M. Récamier publie , dans le même journal , à 
l'appui de la note de M. Fizean, une observation irès- 
détaillée et accompagnée de longues considérations 
sur la valeur des différens symptômes des fièvres ty- 
phoïdes ; MM. Andrieux et Pascalis rapportent plu- 
sieurs cas d'asthme guéri par le galvanisme ; MM. 
Andral et Bayle donnent trois observations de cancer 
du cœur , maladie dont l'existence était encore pro- 
blématique ; M. Bérard , à l’occasion de notre traité 


Ca) a 


des convulsions chez les femmes enceintes, s'élève aux 
plus hautes questions de la physiologie , et M. Bous- 
quet , réndant compte du mémoire sur Pemploi de 
Fhuile de térébenthine dans les névralgies, par M. 
Martinet , fait celte réflexion consolante : « Sans 
doute il sérait plus satisfaisant pour la médecine pra- 
tique dë connaître la nature intime des maladies , de 
déterminer les changemens qu’il faut opérer dans l'é- 
conômie pour les guérir , et de calculer d'avance la 
manière d’agir et le degré de force des moyens cura- 
tifs ; mais au fond , l’exercice de l’art gagnerait peut- 
être moins qu'on ne pense à la découverte de tous ces 
mystères... Supposez qu'une main heureuse enlevât 
tout-à-coup le voilé qui couvre la théorie des fièvres 
intermittentes ; croyez-vous que le quinquina en serait 
moins précieux ? Non sans doute ; l'efficacité de ce 


rnoyén est à l'abri de tous les changemens de la science.. 


Il en serait de même de l'essence de térébenthine dans 

les névralgiés des membres , si elle possédait réelle- 

ment les propriétés que lui attribue Pauteur du mé- 

moire qui nous a suggéré ces réflexions. » (x). 
MIQUEL, 


MATIÈRE MÉDICALE. 


(Doctrine Italienne). 
Digitale. 


Dans un article sur la digitale paurprée que nous 
avons publié en 1822, ( G. de S. ne. XXII ), nous 
nous sommes spécialement attaché à faire connaître 
les idées de M. Broussais sur cette subtance médica- 
menteuse , dont les propriétés ont été si diversement 
caractérisées par les praticiens. Les uns , en effet , lui 
attribuent la vertu de ralentirles mouvemens du cœur; 
les autres, au contraire, prétendent qu’elle est un 
puissant stimulant qui augmente la force et la fré- 
quence du pouls. Nous avons dit que M. Broussais 
concilie ces contradictions en snpposant que lorsqu'on 
dépose la digitale sur un estomac irrité , elle l’irrite 
davantage et augmente la fièvre , tandis qu’elle ralen- 
tit évidemment les mouvemens du cœur, si elle est 
déposée sur un estomac sain , et s’il wy a pas d’ail- 
leurs d’autre organe essentiel irrité , tel que le cer- 
veau ou le poumon. 


(x). Voyez l'extrait de ce mémoire dans le n°. XXXIII 
de la Gazette de Santé de 1823. 


Cetie explication qui paraît assez plausible est ce- 
pendant très-éloignée de la manière de voir de Rasori, 
| Eui aussi a observé les divers effets de la digitale, ct 
| il s’est.cru autorisé à la regarder comme un contre- 
stimulant énergique. Rappelons ce que nous avons 
| déjà dit dans notre article sur la gomme-gutte, 

(n°. IE 1824). 1°. D’après le fondateur de la doctrine 
italienne , la plupart des maladies sont sthéniques óu 
par excès de stimulus, et la plupart des remèdes 
sont contre-stimulans. 2°. Plus la sthénie ou la diay 
thèse de stimulus est intense , plus les malades sont 
aptes à supporter de grandes doses de médicamens 
contre-slimulans. 

D'après la dernière de ces propositions qui, suivant 
Rasori , esl une loi générale à laquelle sont soumis 
tous les agens pharmaceutiques , il'arrive que la di- 

` gitale , administrée , même à assez haute dose, pen- 


période d’accroissement d’une inflammation violente, 
ne produit presque pas d'effets sensibles, parce que 


lorsque la diathèse commence à diminuer , c’est alors 
que les effets particuliers de la digitale se font plus ou 
moins sentir ; selon la constitution individuelle; or, 
voici quels sont ces effets d'après Rasori. 

Il résulte , dit-il, d’une immensité de faits que j'ai 
recueillis, que la dénomination de modérateur du sys- 
tème sanguin , donnée par Royston à la digitale „est 
bien loin d’être juste. Cette substance n’a pas seule- 
ment la propriété de diminuer la fréquence et la force 
du pouls, mais bien souvent elle le rend intermittent, 
et l’intermittence est tantôt régulière, et tantôt d'une 
irrégularité extrême. On observe quelquefois que la 
pulsation s'accompagne d’un tremblement qui imite 
le pouls dicrote (qui frappe deux fois). D’autres fois, 
ce sont quatre, cinq ou six pulsations irès-fréquentes, 
suivies d'un certain nombre d’autres très--lentes ; mais 
si on compte les unes et les autres pendant une mi- 
nute, on reconnaît toujours. une diminution notable 
dans la totalité des pulsations. Dans certains cas , les 
pulsations présentent un désordre exirême. D'après 
céla, Rasori conclut que la digitale mériterait plutôt 
le titre de perturbateur que celui de modérateur de la 
circulation sanguine. 

Ces diverses anomalies peuvent induire le praticien 


que les péripneumonies , la frénésie , elc. ; et cette 


en erreur dans le traitement des inflammations telles. 


dant la force de la diathèse , c’est-à-dire, pendant la - 


la maladie suit sa marche sans interruption. Mais 
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considération à été assez forte pour engager Rasori à 
renoncer à ce remède dans tous les cas graves , pour 
avoir recours à d’autres conire-stimulans actifs qui 
n'ont pas l'inconvénient de troubler les mouvemens 
du système sanguin. (Nous verrons dans un autre ar- 
licle , que c’est l’émétique que ce médecin préfère sur- 
tout dans les péripneumonies). Malgré les inconvé- 
niens dont nous venons de parler , dans l'intention 
de bien constater l’action de ‘la digitale sur toute 
l'économie et principalement sur le système artériel , 
Rasori a employé cette substance dans un irès-grand 
nombre de maladies. 

Dans l’hydropisie en général etl’Aydrofhorax en par- 
ticulier, ìi n’a pureconnaîre l’action spécifique qu'on 
lui attribue. Withering -crut avoir observé que chez 
quelques personnes d’une forte constitution., atteintes 
d'ascite ou d’anasarque , la digitale ne produisait pas 
d'aussi bons effets que chez celles dont la flaccidité 
des muscles , la pâleur et le froid de la peau; et la 
faible résistance du pouls présentaient l'aspect de la 
faiblesse , et en tira la conséquence que la digitale-est 
simulante, Rasori répond à cela qu'après avoir lraité 
un grand nombre d’hydropisies de toutes les espèces 
par la digitale, ainsi.que par d'auires remèdes , afin 
d'établir une comparaison d'effets , il penche à croire 


tout le contraire ; dans tous les cas , il pense que la 


dénomination de force ou de faiblesse , déduite des 
apparences que présentent la peau , la structure du 
corps et les muscles est très-impropre, et qu’elle en- 
traîne des conséquences dangereuses en pratique. 
Dans la péripneumonie , la digitale lui a paru jouir 
d'une grande activité, comme.contre-stimulante , et 
ìl la administrée à grandes.doses, avec beaucoup 
de succès. El donne la description de la maladie de 
dix individus’alteints de péripneumonic graye,-traités 
par la digitale. Neuf guérirent, Le dixième ayant suc- 
combé, on trouva tout le lobe droit du poumon et 
une partie du gauche hépatisés. Dans un de ces.cas , 
l’action particulière de la digitale, c'est-à-dire:la len- 
teur.et l'irrégularité du pouls se maimirrent pendant 
20 jours après la cessation de l'emploi de celte subs- 
tance, Rasori a soin d'observer que, dans les pre- 
miers jours d'une péripneumonie grave , le pouls ne 
dimmnuera pas de fréquence ni même de sà force, 
quoiqu'on “emploie de grandes doses de digitale, «et 
qu'an fasse des saignées abondantes , parce que la 
maladie est dans son accroissement. Mais il ne faut 


pas refuser pour cela à la digitale la propriété contre- 
stimulante , pas plus qu’à la saignée , parce que, dans 
cette période, la violence des symptômes est le pur 
effet de la maladie. Ce n’est que la continuation du 
trailement de la péripneumonie grave avec la digitale 
et la saignée , qui démontrera les effets de celte subs- 
tance sur le pouls , aussilôt que cette diathèse dimi- 
nuera ; et cerlainement ces effets n’annonceront pas 
qu'il ait augmenté de force ou de fréquence. 


Dans un cas d'ophtalmie caractérisée par l'inflam- 
mation des paupières , la rougeur de la conjonctive , 
l'impossibilité de supporter l’impression de la la- 
mière , le pouls fréquent et dur, la maladie cèda , au 
trezième jour , par le seul usage de la digitale en 
poudre à dix-huit grains par jour. Les pulsations s'é- 
taient ralenties jusqu'à quarante-cinq par minute. 

Dans la paralysie, Rasori voulut s'assurer si la di- 
gitale produirait ses effets ordinaires sur le pouls, 
étant mise en contact ayec un autre organe que l’es- 
tomac. Il en fit prendre d’abord par la bouche au pa- 
ralytique pendant quelque temps. Lorsqu'il commença 
l'expérience , le pouls était à ro4 pulsations par mi- 
nute. La.digitale fut employée pendant sept jours 
depuis douce jusqu’à vingt-quatre grains par jour. Le 
pouls se ralentit jusqu’à ne produire que 66 pulsations, 
et alors la céphalalgie et le vomissement se décla- 
rèrent. Le, remède ayant été suspendu pendant trois 
jours , le pouls revint à roo pulsations. La digitale 
fut alors administrée en lavement et en infusion à la 
dose d’une drachme jusqu'à deux. Le cinquième jour, 
les pulsations furent encore réduites à 62, et l’assou- 
pissement se déclara. Ayant suspendu ce remède pen- 
dant quelques jours , le pouls revint à 100 pulsations. 
Le mode différent d'administration ne produisit au- 
cune différence bien sensible dans la promptitude et 
l’activité de la digitale. Dans les priacipes de la oc- 
trine italienne on doit conclure de ces diverses obser- 
vations: 

1°. Queda digitale exerce une aciion:contre-sUmur 
lante générale sur toute l’économie ; 


2°. Qu'elle exerce en outre une action conire-sli- 
mulante élective sur le systéme sanguin. Rasori est 
tellement convaincu de celte propriété contre-stimu- 
lante , qu'il ne balance pas à dire que la digitale est 
un véritable poison toutes les fois qu’on l’adminisire 
dans un cas.de diathèse asthénique ou de contre-sli. 


(64) | oi 


mulus, tandis qu'elle est un remède très- efficace dans 
la diathèse sthénique ou inflammatoire. Z. 


PHARMACIE. 


Note sur la préparation du Kermès minéral par le tarire. 


Par M. A. FABRONI: 


Parmi les moyens d'obtenir le kermès minéral il y 
en a un qui consiste à fondre dans un creuset le sul- 
- fure d’antimoine avec de la potasse ou de la soude 7 
dissoudre la masse dans l’eau bouillante , filtrer , et 
séparer enfin le précipité rouge qui se forme dans la 
solution refroidie. 

. C'est depuis long-lemps que j'ai appris à quelques 
pharmaciens des mes amis à remplacer par le tartre 
brut lesalcalis et leurs carbonates.: Ils préfèrent main- 
tenant ce procédé à tout autre dans la préparation de 
leur kermès. 

La proportion du tarire peut-être de trois ou qua- 
sre parties contre une de sulfure. Les matières doivent 
être bien pilées et mêlées ensemble. On retire le creu- 


set du feu lorsqu'il est rouge , et que la cessation de 


la fumée vient d'annoncer la décomposition totale du 
tarirate acide. 

Dans celte méthode , la quantité du produit est la 
plus abondante que possible, et la couleur en est très- 
foncée. Pour en aiderle desséchement,quipar sa promp- 
titude enconserve la beauté, on le presse, après l'avoir 
enveloppé de papier brouillard , entre deux briques 
qu’on a soin de renouveler. Il est à présumer que les 
élémens de l’acide taririque jouent un rôle considé- 
rable dans l'opération , et qu’ils disposent le sulfure 
antimonial et l’oxide de potassium à se convertir en 
hydro-sulfate. 

Le résidu, insoluble dans l’eau bouillante, contient 
beaucoup de globules métalliques, du carbone et du 
sulfure d’antimoine. Après l'avoir épuisé en le chauf- 
fant avec la liqueur alcaline qui a déposé le kermès , 
on peut , par l'addition du tartre , en retirer encore de 
l’hydro-sulfate rouge. 


L’abondance du kermès ainsi obtenue (qui surpasse, 
à ce que je crois, les résultats des autres procédés, et 
cela à très'peu de frais dans des pays vignobles comme 
la Toscane ,) ne nuit point à la quantité ni à la teinte 
du soufre doré qu’on précipite à la suite, de la ma- 
nière ordinaire. 


VARIÉTÉS. 


~ — Suicides. Il y a eu dans Paris et sa banlieue, 
pendant l’année 1823, 290 suicides , dont 262 hom- 
mes et 128 femmes. Ils ont eu lieu chaque mois dans 
les proportions suivantes : En janvier , 17 — février, 
22 — mars , 41 — avril, 41 — mai, 33 — juin , 4o 
33 — août , 45 — septembre , 30 — oc- 
tobre, 28 — novembre, 16 — décembre , 26. 


— juillet, 


— Cancer de la figure. ‘La racine d’impératoire est 
assez généralement inusitée en France ; cependant le 
docteur Milius dit avoir guéri un ulcère cancéreux de 
la face avec l’emplâtre suivant : 


Axonge, 2 onces. 
Poudre de racine d’impératoire, 1 172 once, 
T'einture de racine d’impératoire , 2 onces. M 


Méêlez. Cet emplâtre ou plutôt cet onguent fut étendu w 
avec un couteau et renouvelé malin et soir. j 

— Prix proposé. La Société de médecine pratique” 
de Montpellier propose les questions suivantes : 

Question , pour 1824. Quelle a été l'influence 
des travaux de Gui-de-Chaulac sur le lustre et les 
progrès de la chirurgie française ? ; 

Question , pour 1825. Quelle a été Vinfluence 
des travaux de Rivière, de Chirac, de Bordeu cet de 
Barthez sur le lustre et ‘les progrès de la médecine 
française ? 

Les mémoires sur les deux questions , écrits en 
français ou en latin , seront envoyés’ franc de port, 
avant le 15 avril 1824 et 1825, à M. le docteur 
Bonnet , secrétaire-général de la Société, à Mont- 
pellier. ó 


La Gazette de santé parait régulièrement trois fois par mots, les 5, 15 et 25. Le prix de abonnement est de 18 fr. pour 
un an. On s'abonne chez le docteur MIQUEL, propriétaire-rédacteur, place des Victoires, n. 6, chez tous lra directeurs de posle, 


etchez tous les libraires. Les lettres et paquets doivent étre affranchis. . 
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* MATIÈRE MEDICALE. 
Observation sur les dangers qui peuvent résulter de 
l'abus de l’10n8, 


Ilne suffit pas de faire connaître à nos lecteurs les 
succès obtenus de l'emploi de certains médicamens 


plus ou moins énergiques ; nous devons encore les: 


prévenir des inconvéniens qui résultent de leur admi- 
nistration intempestive ou mal.dirigée. De même 
qu'en pathologie la terminaison funeste d’une maladie 
fait souvent mieux connaître sa nature que la guéri- 


son ; de même, en thérapeutique ; les accidens occa- 


sionnés par l'usage imprudent. d’un remède font 


quelquefois mieux connaître ses propriétés que son 
adminisiration régulière. Dans tous les cas , la publi- 
cité donnée à ces accidens sert à prémunir les prati- 
ciens contre des malheurs semblables , en restrei- 


gnant dans de justes bornes la confiance qu’ils doivent 


accorder à des médicamens dont on fait souvent des 
éloges exagérés. 

D'après les faits nombreux publiés depuis la dé- 
couverte de M. Coindet sur la propriété que possède 
liode de résoudre le goître , on ne peut révoquer en 
doute l'efficacité de cette substance, dans un très- 
grand nombre de cas. Cependant elle est quelquefois 
sans vertu contre celte maladie , el son usage immo- 
déré devient la source de nombreux accidens , que 
M: Coindet lui-même a, le premier, signalés. Je crois 
que le fait suivant pourra servir d'avertissement ulile 
aux praticiens. 


Alexandrine. G 


., âgée de 17 ans, portant un 


‘golire assez volumineux, me fut adressée, vers le 


mois d'août dernier , par M. David , médecin à 
Meulan , pour être soumise au traitement par l’iode. 
Onavait déjà employé sans succès , en friction sur la 
tumeur; un gros et demi, d’hydriodate de potasse , in- 
Corporé avec suffisante quantité d’axonge. Je pensai 


que l'insuffisance de ces frictions et peut-être la mau- 


vaise qualité de l’hydriodate employé laissaient encore 
un espoir assez fondé d'obtenir la résolution de ce 
goître par un traitement extérieur. En conséquence , 
je fis préparer une pommade composée de : axonge, 
x once; hydriodate de potasse , 1 gros. La malade se 
froilait tous les jours , matin et soir, avet environ 
un gros de celle pommade. Elle avait déjà consommé 
trois fois la quantité indiquée par la formule précé- 
dente , et le goître ne paraissait pas sensiblement di- 
minuer de volume , quoique je le trouvasse un peu 
ramoll. 

Alexandrine desirait vivement prendre Piode. À 
l'intérieur, pour être plutôt débarrassée desa dif- 
formité. Je pensai moi-même qu'un traitement in- 
terne élait le seul moyen propre à remplir ce but , et 
prescrivis en conséquence la teinture d'iode iodurée 
du doc; eux Coindet. (Eau dhstil}ées 1 once; hydriailate 
de este > 3/2 gros ; iode , 10 grains). Comme il 
m'était impossible de voir tous les jours la malade, 
je lui confiai la quantité de teiniure contenue dans 
cette formule , et lui en fis prendre devant moi sx 
gouttes daus un demi-verre d’eau, ce qu’elle de- 
vait répéter trois fois-par jour , me réservant d’aug- 
menter cette dose d’après les cffets produits. Je lui 
recommandai de venir me voir au moins tous les huit 
jours, pour que je pusse juger l'action du médica- 
ment. Elle revint en effet une ou deux fois , et je n’a- 
perçus pas de changement sensible dans le volume du 
goître ; je recommandai la persévérance dans le re- 


mède, sans augmenter la dose , parce que son usage 


J’attendis -encore 
huit jours, mais Alexandrine ne revint plus ; j’igno- 


déterminait une grande faiblesse. 


rais son adresse,el je fus assez long-temps inquiet sur 
son état. Enfin , après deux ou trois mois d'attente ; 4 


je reçus de M. David les nouvelles suivantes : 

« Alexandrine., pressée de voir disparaÿ 
goître, et ayant en sa possession une once deféf 
d'iode , ne tarda pas à abuser de ce remède 


vos avertissemens et les miens : elle en doubla folle- 
ment le doses , et les augmenta sans mesure , au pré- 
judicé de sa santé, qui s’altérait de jour en jour. 
Madame Gr., chez qui elle demeurait , fit prévenir 
sa mère que cette jeune personne dépérissait à vue 
d'œil, en même temps qu’elle la pressait inutilement 
de vous aller consulter. Alexandrine ne tint compte 
d'aucun avertissement , et continua sans réserve lu- 
sage de la teinture. Les règles se supprimèrent ; le 
malaise , la faiblesse , les maux d'estomac devinrent 
irès-intenses , et.la malade fut obligée de garder le 
lit. Le médecin de la maison appelé la trouva dans 
un état d’empoisonnement manifeste. Les moyens 
les plus convenables furent employés conjointement 
avec une diète sévère. L'arrivée de sa mère retarda 
la guérison, parce qu'elle. s'opposa à l’abstinence 
qu’on imposait à sa fille , de peur , disait-elle, de la 
voir périr: d'inanition. Elle ne put l'emmener que le 
18 octobre ; jela vis, le soir même , à Bécheville, 
‘dans un état vraiment désespérant. Son teint était 
d'une pâleur effrayanie , et comme verni, les yeux 


sans autre expression que celle d’une douleur pro- | 


fonde; la voix presque éteinte , le pouls à peine sen- 
sible et d’une fréquence extraordinaire : la peau était 
cependant chaude sans être sèche, et deyenait moîte 
dans les momens de calme; les pieds étaient tantôt 
chauds tantôt refroidis. Il y avait abattement ex- 
irême, céphalalgie fatigante, insomnie absolue, par-- 
fois délire sourd. La langue , écarlate dans toute sa 
surface , était tremblotante et parsemée de taches 
blanches irrégulières, que je comparerais à des débris 
d'aphtes.. Crachotement continuel, sorte de saliva- 
tion. Petite toux fréquente sans expectoration , grand 
desir de boisson et surtout d’alimens , qui étaient 
constamment rejetés par le vomissement ; douleur et 
excessive sensibilité de la région épigastrique, cous- 
tipation , urines rouges , tension de l'abdomen , etc. 
« Ces symptômes , qui ne laissaient aucun doute 
sur l’existence d’une vive irritation de l’estomac et de 
toute la membrane muqueuse gastrique , nécessité 
rent une diète rigoureuse et prolongée donit je ne pus 
obtenir qu'imparfaitement l'observation ; aussi , la- 
mélioration ne fut qu'instantanée et variable durant 
le premier mois. Je parus vouloir abandonner la 
malade , et ‘je fus rappelé; je dus revenir à l'appli- 
cation des sangsues sur le siége de la douleur, à des 


Æoïnentations émollientes , à des bains de siége , qui | 
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déplaisaient fort, et qui cependant ‘étaient toujours 
suivis. de soulagement. J’insistai sur les boissons dé- 
layantes acidules , prises par cuillerées et seulement 
pour tromper la soif ; plus tard , je fis passer des ali- 
mens faciles à digérer et en petite quantité. Ce nest. 
qu’à force d’instances et en revenant souvent aux mê- . 
mes moyens, que nous avons obtenu un succès que 
tant de circonstances contrariaient. 

« Le ro décembre , le bien-être se soutenant , le 
régime sévère étant abandonné, et les occupations 
ordinaires reprises, je demandai a examiner le goîre, 
dont le volume me paraissait sensiblement diminué ; 
je mesurai le cou sur le sommet de la tumeur, comme 
je l’avais fait en juin, et ma précédente mesurekse 
trouva trop longue d’un pouce. J'estime que le poire 
a éprouvé une diminution d’un bon tiers ; il est souple 
au toucher et offre plus de bosselures , ce qui porte 
à croire que l’insuccès de l’iode dans cette circons- 
tance , n’a tenu peut-être qu’à l’imprudeuce et à la 
précipitation de la malade. ` 

« Maintenant que toutes les fonctions ont repris 
leur rythme habituel, le bas-ventre est cependant en- 
core un peu ballonné , et les règles n'ont reparu que 
vers la fin de décembre. » 

Tels sont les renseignemens qui nous ont été trans- 
mis et les dangers qu'a courus, Alexandrine C. >, pour 
avoir voulu obtenir une guérison trop précipitée. Je 
ne rapporte point ce fait pour infirmer l'efficacité de 
l'iode contre le goûtre ; je le répète , je mai d'autre 
but que celui de prémunir les praticiens contre l'ad- 
ministration imprudente d’une substance qui possède 
des propriétés évidemment vénéneuses. MIQUEL, 


ACCOUCHEMENS. 


Observation de RUPTURE DE L'UTÉRUS , chez une femme 
enceinte de quatre mois. 


Lue à la Société de médecine de Paris, par 


M. DurarcoueE , D. M. 


La femme V ..,âgée de trente-trois ans , était 
añtrefois :d'une forte constitution , ‘et jouissait dune 
bonne santé. Elle se livrait souvent à des accès de 
colère , portés quelquefois jusqu'à {la frénésie, 

Son premier ‘accouchement fut ‘heureux. Dans le 
cours de sa seconde grossesse , ‘elle fit une chüte qui 
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provoqua l'avortement. Je n'ai pu obtenir de rensei- 
gnemens circonslanciés sur cet événement , arrivé il 
y a environ cinq ans. Il paraît seulement que c'est 
depuis cette époque que la femme V .. fut affectée 
d'une ménorrhagie presque continuelle , qui détermi- 
nait un état de faiblesse extrême, et altérait d’une 
manièretrès-sensible l’ancienne vigueur de cette femme- 

Cependant cette dernière eut encore deux enfans , 
et se porta très-bien pendant tout le temps de ses 
grossesses , ce qu’elle atiribuait à la suspension de sa 
ménorrhagie. Le dernier de ces enfans a deux ans. 

Elle était enceinte de quatre mois pour la cinquième 
fois, et avait repris ses forces et ‘beaucoup d’embon- 
point, lorsque, le 24 décembre dernier , vers les 
neuf heures du soir , elle s’abandonna à un violent 
accès de colère. 

Revenue à elle, et encore tremblante ; elle se plai- 
gnit d’avoir ressenti dans le ventre une vive douleur, 
avec une espèce de’claquement : ce sont les propres èx- 
pressions dont elle s'est servie. Cependant la nuit fut 
assez calme ; et, toute la journée du 25, cette femme 
vaqua à ses occupations habituelles ; qui consistaient 
à faire des ménages. 
`- Après une bonne nuit , elle s'aperçut, le 26 au ma- 
tin, que sa chemise éiait tachée d’un peu de sang. 
Cette circonstance , jointe à un sentiment de pesan- 
teur analogue à celui qui précédait ordinairement l’é- 
ruption des règles , lui firent naître l’idée que peut- 
être elle n’était pas enceinte. 
 Ellealla seule , assez loin de chez elle , pour icon- 
sulter une sage-femme , qui lui conseilla le repos. 
Elle était sortie de sa demeure à ‘onze heures ;.elle 
ny rentra qu'à midi et demi , et:mangea d’un irès- 
bon appétit. A trois heures, elle se sentit encore faim, 
et prit un potage. Elle se rendit à quatre heures au 
nw., 15 de la rue dont elle habitait le premier, pour 
remplir des occupations domestiques ; mais -elle fut 
tout-à-coup contrainte de les suspendre par la violence 
des douleurs quise manifestèrent- dans Pabdomen. 
Revenue chez elle, et.mise-au dit, les douleurs con- 
tinuèrent ; elles augmentaient surtout lorsqu'on la 
soulevait pour lui donner à boire. L’estomac ne peut 
rien supporter; il rejettenon seulement des portions 
des alimens pris dans la journée , mais même:toute 
la boisson qui-est donnée à la malade, Celle-ci re- 
pose ceperidantun peu dans le courant de la nuit; mais 
# 27, à six heures du matin, elle pâlit, est oppressée, 


fait deux hoquets , et expire en pleine connaissance: 

‘M. Chapotin ‘est appelé , et vient sur-le‘champ ; 
mais il ne trouve plus qu'un cadavre. La promptitude 
de la mort chez une femme bien constituée, et qui 
n'avait éprouvé aucun symptôme remarquable , Pex- 
trême pâleur du corps, et surlout de la face, fit soup- 
coener à notre confrère une hémorrhagie interne , 
dont il conveait de rechercher l’origine:’et la cause. 
Cette hémorrhagie ne pouvait avoir cu lieu dans le 
cerveau , puisque la malade avait conservé toutes ses 
facultés intellectuelles jusqu’au dernier moment, et 
que la figure présentait une décoloration extrême. 
M. Chapotin pensa qu'elle pouvait s'être faite dans 
Pabdomen , et peut-être dans l'utérus , {vů l’état de 
grossesse et la nature des douleurs que cette femme 
avait éprouvées. Il demanda l’autopsie cadavérique , 
que je fis conjointement avec MM. Dularet et Mérier. 

Autopsie cadavérique. X était une heure de l’après- 
midi. Le corps était roide , presque généralement 
froid , et commençait à répandre l’odeur de cadavre. 
Une extravasation’ sanguine cadavérique donnait'aux 
fesses une teinte livide; le tissu cellulaire sous-cutané 
était rempli d’une graisse abondante. 

L’abdomen , tendu , mais peu résonnant , fut di- 
visé par une incision cruciale. Dès que le scalpel at- 
teignit le péritoine , il s'échappa un flot de sang noir, 
encore tiède, et entraînant aveclui des caillots. Toute 
la moitié inférieure de la cavité abdominale était 
remplie de ce fluide , en grande partie coagulé, : 
dont la quantité peut être évaluée à quatre livres en- 
viron. A'la surface de ce liquide:, et immédiatement 
sous les parois abdominales ; nageait un fœtus mÂle, 
que nous jugeâmes être de quatre mois. 

En suivant le cordon ombilical, encore intact, nous 
le vimes s’enfoncer dans l’utérus'à -iravers une dé- 
chirure’existant à la partie supérieure et un peu-pos- 
térieure de ce viscère, mais correspondant , vu l'obli- 
quité de l’axe de l'organe , à sa partie la plus élevée. 


' Cette ouverture avait-deux pouces dans son plus grand 


diamètre , qui était transversal , et quinze lignes d’a- 
vant en arrière. ‘Les bords en étaient presque aussi 
réguliers que si la division eût été faite par. un instru- 
ment tranchant. 

En cet endroit, :et dans l'espace d'environ deux 
pouces de circonférence ; les parois de l’utérusiétaient 
moins épaisses que partoutailleurs. Près du bord ate 
térieur dela déchirure , rampaient , sous la couche 


s 


_ péritonéale , quelques veines variqueuses larges et 
rapprochées les unes des autres, qui donnaient à cette 
partie une teinte noire, contrastant avec la couleur 
blanchâtre du reste de l'utérus. 

Cet organe était encore rempli par le placenta, 
dont une portion , grosse comme un œuf de poule, 
faisait saillie à travers la déchirure , tenait les bords 
écartés , et lui donnait une forme elliptique. Cette 
masse était intimement adhérente à loute la surface 
interne de la matrice , excepté à cette portion molle 
et mince où la rupture s'était faite. Le col de l'utérus, 
long d’un pouce et demi , épais , dur et serré , ne se 
prêtait à aucune dilatation. 

La surface péritonéale n’offrait pas la plus légère 
trace d’inflammation ; les parois abdominales et la 
partie antérieure de l’utérus ne présentaient aucune 
altération qui ait pu faire soupçonner de violence ex- 
térieure. 

Remarques. 

L’amincissement et le ramollissement de la partie 
de l'utérus où la rupture s’est faite, l'existence de 
vaisseaux variqueux à la surface de ce viscère semblent 
caractériser une altération plus ou moins ancienne, 
mais dont il n’était pas possible de saisir l’origine. 
Remontait-elle jusqu'à l’époque de la chûte que fit 
la femme V... pendant sa seconde grossesse’, acci- 
dent qui aurait pu octasionner un affaiblissement dans 
le point altéré de l’organe, en le contondant, le frois- 
sant ou le comprimant ? N'est-ce pas à cette lésion 
qu’il faut attribuer la méuorrhagie à laquelle la femme 
V... fut sujette ? Si, depuis cette époque , elle a 
eu deux grossesses, sans éprouver d’accidens , peul- 
on en inférer que l’utérus n’était pas encore malade ? 
Ces deux grossesses pourraient fort bien n'avoir eu 
d'autre effet que d'augmenter l’amincissement déjà 
existant. Je ne serais pas éloigné de croire que cette 
altération , augmentant le développement ultérieur de 
Vutérus, aurait occasionné , sans l'accident qui a ter- 
miné les jours de la malade , aurait, dis-je, occasionné 
une ruplüre spontanée à une époque plus avancée de 
la grossesse ; ou cetie rupture se serait opérée pendant 
le travail de l’enfantement , pour peu qu'il y eût eu 
quelque obstacle à la prompte terminaison de cet acte. 

Il est maintenant facile de concevoir comment un 
accès de colère a pu occasionner cette rupture, soit en 


provoquant les contractions utérines, soit en compri- . 


mant fortement l'organe avec les parois Abdominales 
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spasmodiquement contractées , et la colonne verté- 
brale , soit en en pressant le fond par l’abaïssement 
du diaphragme. Dans tous les cas, l’œuf humain com: 
primé , el ne pouvant trouver issue à traverser le col 
de lutérus allongé , dur , et peut-être contracté lui- , 
même, a porté tout son effort de résistance conire la ` 
partie de l’utérus devenue plus faible par son état d'a 

mincissement et de ramollissement , et l’a rompue, 

La douleur et surtout le claquement que la femme 
V... ressentit dans le ventre pendant l'accès de 
colère , indiquent que c’est alors que la rupture eut 
lieu. 

Mais le calme de près de trente-six heures, qui 
succéda à cel orage passager, ne peut êlre conçu qu’en 
admettant , ou que la rupture a d’abord été très-bor-= . 
née, ou qu’une porlion du placenta ou du fœtus sy 
étant engagée , l’a exaclement remplie, et a ainsi pré- 
venu l’hémorrhagie et l’épanchement, 

Ce ne serait donc que le 26, à quatre heures du soir, 
que le fœtus aurait été lancé dans l'abdomen , peut- 
être à la suite de quelque effort ou de quelque position 
désavantageuse de la part de la femme V...ÿetque 
les bords de la rupture , et surtout le placenta décollé 
et déchiré en cet endroit, auraient fourni l’hémorrha=! 
gie. Il paraît même que la plus grande explosion de 
celle-ci n’a eu lieu que le 27 au matin , et a ainsi pro- 
voqué les étouffemens, le hoquet, la décoloration su- 
bite, et la mort qui a suivi ces symptômes) presque 
immédiatement. 

Eût-il été possible de reconnaître ce grave accident 
pendaut la vie ? Je ne le pense pas. La douleur ,l e 
claquement que la femme V... éprouva, sont, à la 
vérité , les signes les plus positifs donnés par les au- 
teurs, pour établir le diagnostic de la rupture de l'u- 
térus ; mais ici l’absence de tout accident immédiate- 
ment après la manifestation de ces signes, rendait ces 
derniers insuffisans. 

Les inductions tirées de l’analogie ne pouvaient 
fournir que peu de lumière. On ne trouve, jesrois, 
dans les fastes de la médecine , que deux faits de rup- 
ture de l'utérus , arrivée à une époque aussi peu ayan- 
cée de la grossesse ; mais , dans l’un , elle fut la suite 
immédiate d’une violence extérieure. (Douglas , En- 
cyclopédie méthodique). L'autre fait , très--peu connu, 
est rapporté dans le Journal de médecine de Vander- 
monde, 4.54, p- x72. Il paraît avoir avec le nôtre 
une certaine analogie, quant à la cause déterminante, 


qui consista en une contraction violente des parois 
abdominales, provoqnée par une forte émotion mo- 
rale; mais les suites ne sont pas les mêmes. La femme 
était grosse de quatre mois ; se voyant surprise entre 
- deux voitures qui paraissaient devoir l'écraser , elle 
ft un violent effort pour soustraire son ventre à la 
pression. Elle ne fut point blessée, ni même touchée; 
mais sa frayeur fut extrême. Elle se trouva mal et eut 
sur-le-champ une perte. Le toucher n’offrit aucun in- 
dice d’un accouchement prochain. La perte cessa ; 
mais, un mois après , les règles parurent, d’où l’on 
jugea que la malade n’était point enceinte. Le ventre 
resla gros, rénittent , surtout dans la région hypo- 
gastrique, Cette femme mourut cinq mois après son 
accident. À l’ouverture du cadavre, on trouva un en- 
fanl dans la cavité abdominale , mais point dans la 
malrice. On reconnut qu'il s'était fait à ce viscère une 
crevasse, par laquelle l'enfant avait passé dans le 
ventre. Cette crevasse était déjà fermée , et la cica- 
trice; consolidée à la face interne de la matrice , était 
encore ouverte à sa face externe. On ne dit pas ce 
qu'élait devenu le placenta. 


Toutefois le peu de développement donné à l'expo- 
silion de ce fait, peut laisser des doutes sur la véritable 
cause de la rupture. La frayeur qu'éprouva la malade, 
la syncope qui la suivit, lui permirent-elles de se rap- 
peler bien positivement ce qui s'était passé? L'absence 
de lésion aux parois abdominales , qui aura pu servir 
pour appuyer l'opinion qu'aucune violence extérieure 
n’avait eu lieu, n’est rien moins que concluante. J’é- 
tablis ces doutes, parce que je conçois difficilement 
comment les seules contractions de la mairice et des 
muscles abdominaux , telles fortes qu’elles soient, 
peuvent suffire pour rompre l’utérus à quatre mois 
seulement de grossesse, à moins d’une prédisposition 
analogue à celle qui existait sur le sujet de l’observa-- 
tion que nous avons recucillie, mais dont on ne pou- 
ait ni prévoir , ni reconnriître l'existence. 


… Ici encore le diagnostic n'aurait pu être éclairé par 
l'exploration de abdomen ; un fœius aussi petit au- 
rait échappé à tout moyen d'investigation à travers 
les parois abdominales considérabiement épaissies 
par un tissu cellulaire chargé d’une surabondance de 
graisse. Ainsi la cause de la mort, ou du moins le 
siége et la nature de l’accident, ne pouvaient être 
~ dévoilés que par l'ouverlure du cadavre. 


—Dans la séance du 20 février 1824, M. Collineau 
a lu à la même Société une note sur une rupture ana- 
logue , survenue au 5°. mois de la grossesse. 


HISTOIRE NATURELLE. 


Des Hommes rouges. 


Un homme qui, dès sa plus tendre enfance , fut 
enlevé par les Kickapoos, qui vêcut tour à tour avec 
les Kansas et les Osages , peuples sauvages de 
l'Amérique Septentrionale, rapporte les faits suivans, 
concernant les habitans jusqu'ici irès-peu connus du 
territoire du Missouri et des Arkansas. 

Les Indigènes sont en général bien faits : les dé- 
fauts corporels sont rares parmi eux, et sont regardés 
comme un châtiment infligé à une famille par le 
Grand-Esprit. Ils ont le front plat, les yeux petits , 
noirs et enfoncés, le nez long et proéminent , les 
pommettes saillantes, les lèvres épaisses , la chevelure 
longue et noire, : 

Ces races sont, comme on le sait, de couleur cui- 
vrée, ce qui leur a fait donner le nom d’Hommes 
rouges , par opposition avec les bancs et les noirs. L'i- 


dée de la race blanche se lie toujours dans leur esprit - 


à l’idée de la mollesse et de la lâcheté ; et les nuances 
du blanc au cuivre foncé décident de leurs nuances 
d'opinion sur la valeur des hommes. Ils sont con~ 
vaincus qu’à l’époque de la création , le Grand-Esprit 
voulut que leur race fut supérieure à toutes les autres, 
et qu'il leur a imprimé le cachet de cette supériorité 
en leur donnant la couleur cuivrée. Quelques castes 
pensent que , dans la hiérarchie des êtres , les blancs 
occupent le second rang ; d’autres accordent la supé- 
riorité aux noirs. 
L’on conçoit que la vie errante de ces peuples fa- 
vorise {peu l’accroissement de la population parmi 
eux. Les femmes ‘lèvent rarement plus de trois ou 


. quatre ‘enfans , qu’elles allaitent jusqu’à l’âge de deux 


ou trois ans. Les grossesses et les couches sont à 
peines des maladies pour elles. Les guerres sanglantes, 
les fatigues , les travaux et les longues abstinences 
font périr une grande proportion d'hommes , de mort 
prémalurée. Il y a telle tribu dans laquelle il y a deux 
fois plus de femmes que d’hommes , et d’autres dans 
lesquelles il reste à peine le nombre d’hommes suffi- 
sant pour pourvoir à leurs besoins par la chasse, Du 
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reste, les exemples de longévité sont communs parmi 

- eux; l’auteur en a connu beaucoup qui passaient 100 
ans.Les femmes surtout arrivent à un âge très-avancé. 
Il est à remarquer que les Indigènes des tribus de 
PEst n’ont presque jamais de maux de dents , et con- 
servent celles-ci jusqu’à l’âge le plus avancé , tandis 
que les tribus de l'Ouest n’ont pas le même avantage. 
Cela vient de ce que les premiers se nourrissent prin- 
cipalement de chair, tandis que les végétaux forment 
au contraire le fonds de la nourritures des tribus sé- 
dentaires et agricoles. Ces alimens acides et souvent 
à peine cuits leur gâtent les dents de bonne heure. 

Leur manière de rôtir la viande consiste à l’enve- 

lopper de feuilles, et à la couvrir ensuite de charbons 
ardens et de cendres brûlantes. Cette viande ainsi 
préparée conserve toute sa saveur et toutes ses qua- 
lités nutritives. Quelquefois il la font bouillir en y 
ajoutant des végétaux ou du riz. 
Les hommes prennent leur repas presque toujours 
seuls, et en observant le plus profond silence, Leur 
boisson habituelle est l’eau pure ; quelquefois ils y 
ajoutent de la mélasse , du miel , ou des infusions de 
quelques racines ou de quelques épiceries. 

Les couches des femmes n’interrompent leurs tra- 
vaux habituels que pendant un ou deux jours. Les en- 
fans sont enveloppés dans des peaëx et attachés sur 
une pelite planche que leurs mères portent sur le dos. 
Lorsqu'ils sont un peu plus âgés , on les laisse courir 
nuds. Pendant que la mère vaque aux soins du ménage, 
elle suspend perpendicutairement la planche à laquelle 
l'enfant est attaché, contre un arbre ou contre un 
mur, et se met peu en peine de l’appaiser lorsqu'il 
crie. 

A moins que la température ne soit très-froide , les 
mères baignent tous les jours leurs enfans , depuis 
leur naissance jusqu'à ce qu’ils sachent courir, 


Serpens à sonnette. 


La même relation contient les détails suivans sur 
les serpens à sonnette, 


j 


Ces serpens sont nombreux partout , mais princi- 


_palement dans le haut Missouri et sur les rivières 
Blanche et de St.-François. On en distingue deux es- 


pèces. Les noirs ont de 3 à 4 pieds de longueur , sont | 


d’une grosseur disproportionnée , très-lents dans tous 
leurs mouvemens , et portent un venin extrêmement 
subtil. Les autres sont d'un noir tacheté de jaune, 


atteignent à la longneur de 7 à 8 pieds , mais ne sont 
pas si vénimeux que les précédens. L'un et l'autre 
vivent très-long-temps. Lorsque quelque danger me- 


‘nace leurs petits, ceux-ci $e réfugient dans la gueule 


de leur mère. Vers la fin de l’été, ils se meuventplus 
difficilement. L'on dirait que leur vue s'obscurcit; 
c'est alors que leur venin est plus actif. Les deux es- 
pèces s'attaquent et se détruisent mutuellement. D'au- 
tres serpens leur font aussi une guerre acharnée: si 
ces circonstances n’en diminuaient le nombre , leur 
présence rendrait le pays presque inhabitable. 

Lorsque les deux espèces combattent, elles mettent 
beaucoup d’art à éviter leurs morsures réciproques: 
Le premier des deux qui est mordu se regarde comme 
vaincu : il se retire immédiatement pour chercher de 
l’eau ;, boit, enfle et expire. 

Lorsque les autres serpens"ättaquent le serpent à 
sonnette , iis s'efforcent de le saisir au col , afin de 
prévenir sa morsure et de l’étrangler. Le serpent à 
sonnette n’altaque jamais sa proie sans faire beaucoup 
de bruit avec ses anneaux , comme pour la frapper 
de terreur. À 
(Extrait de la relation d'un captif chez les Indisènes 
de l Amérique Septentrionale). 


: BIBLIOGRAPHIE. — HYGIENE. 


Essai sur ‘les Cloaques ou égouts dela ville de Paris, 
envisagés sous le rapport de l'hygiène publique et 
de la topographie médicale de cette ville. 

Par A. J. B. B. Parenr--Ducaarezer, D. MP; 

Un vol. in-8°, Paris, 1824 ;.chez Crevot, libraire: 


Il faut du courage pour dire ce livre : il en a fallu 
bien plus encore pour’le composer. Les ouvrages 
d'hygiène sont faits quelquefois pour les gens du 
monde ; je connais même tels docteurs , soi disant 
beaux esprits , qui ne seraient pas. fâchés de voir les 
leurs sur la toilette des dames ; voyez M. Mège, qui 
se présente en tenant à la main l’alliance d'Hygie et 
de-la beauté, M. Coster , qui défend si bénignement 
à son ami l'usage des confitures, M. Rostan , qui 
répand à pleines mains les fleurs de sa rhétorique, 
et nous enseigne avec tant d’art à préparer la fran- 
chipane. Ce sont là des sujets heureux qui trouvent 
toujours des lecteurs et quelquefois des lectrices; mais 


CES Fe ne 


àqui M. Parent- Duchatelet offrira-t-il un Essar sur 
les Cloaques ? à "qui fera-t-il lire la description des 
égouts infects qui sillonnent le sol de la capitale? à 
quelles oreilles fera-t-il écouter ces paroles : « J’ai 
. voulu tout voir par moi-même , en différens temps 
et en diverses circonstances ; j'ai parcouru tous les 
deux que je décris P » 

Pour moi qu'aucun sujet ne rebute et qu'aucun 
livre n’effraie, lorsqu'il est fait dans un but utile, j'ai 
suivi M. Parent dans ses excursions souterraines avec 
autant d'intérêt qu’on suit en idée un voyagenr intré- 
pide dans des contrées inconnues. Je lai vu, dans l’é- 
gout Amelot , au coin de la rue du Chemin Vert, 
puiser dans une bouteille Pair qui devait être soumis 
à l'analyse chimique ; j'ai ressenti, avec lui dans 
d'autres égouts, un violent mal de tête et une gêne 
marquée dans la respiration. Ailleurs , j'ai admiré la 
singulière végétation qui tapisse quelquefois les murs 
de ces conduits : ce sont des champignons absolument 
semblables à nos champignons de couches , et qui 
sont recueillis avec soin par les égoutiers pour former 
un des meilleurs plats de leur modeste repas. 

Ces ouvriers eux-mêmes sont l’objet de remarques 
irès -importantes pour celui, qui s'occupe de la santé 
des hommes dans tous les temps et dans toutes les 


conditions. J'apprends dans le livre de M. Parent | 


que leur vie n’est nullement abrégée malgré les travaux 
dépodlans et dangereux auxquels ils se livrent. Depuis 
l'inspecteur, M. Nergot, qui, dans l’égout de la rue 
Sami Denis, enfoncé dans la houe jusques par dessus 
la céinture , était obligé de se sauver à la nage, jus- 
qu'à l'intelligent -Nansal -et au courageux Charpiau , 
qui, à l’âge de 70 ans, iravaillait aux égouts depuis 
plus de quarante, portant, depuis trente-six,, un 
chancre rongeant à la face, qui avait détruit la com- 
missure des lèvres , la joue , la paupière inférieure et 
les légumens du nez du côté droit; tous en général se 
portent bien; et, ce-qu'il y.a de plus étonnant , tous 
s'ailachent.tellement à cetie profession, qu'ils la quit - 
tentrarement après J’avoirtembrassée. La raison que 
M. Parent donne de cet attachement est trop curieuse 
pour que je la passe sous silence : la voici. Ces ou- 
vriers sont en-pelit nombre : ils se-connaissentious ; 
is se rendent souvent des services mutuels ; ils se 
sauvent ia vie réciproquement ; « et comme , ajoute 
l'auteur, ils sont tous sans bien et sans fortune , que 
l'égalité la plus parfaite règne parmi eux., dls sont 


peut-être les seuls qui connaissent tous les charmes 
de la véritable amitié ; et je ne serais pas surpris qu'on 
fút obligé d'aller chercher dans les égouts de Paris le 
type du véritable bonheur , si le bonheur consiste dans 
la certitude d’avoir un véritable ami, comme lont 
pensé quelques anciens philosophes, » Voilà une sin- 
gulière habitation pour le bonheur et pour l'amitié ! 
„Quel que soit , au reste, la raison qui fait aimer aux 
égoutiers leur travail habituel, il faut qu’elle soit bien 
puissante pour les retenir dans ces tristes demeures. 


Et lorsqu'on songe qu’il n’y a jamais eu plus de 24, 


ouvriers habituellement employés à nettoyer les égouts 
de la capitale , qui forment une étendue de 35,846 
mètres , on est effrayé des dangers qu’ils doivent cou- 
rir , et l’on s'étonne que la salubrité d’une ville im- 
mense dépende d’un aussi petit nombre d'hommes. 
Et'quand je fais dépendre en quelque $orte la salu- 
brité de Paris de ces ving-quatre égoutiers , je ne 
dis rien d’exagéré. En effet, que serait une ville sans 
égouts ? et à quoi serviraient des égouts, s'ils n'étaient 
entretenus avec soin ? 

Qu'on se figure les eaux et toutes les immondices 
qui s'accumulent journellement dans une grande ville, 
refoulées et amassées dans les rues par l’engorgement 
des cloaques , la chaleur décomposant ces substances 
pütrides , et en développant des gaz fétides , des ex-- 
halaisons délétères ; el l’on n'aura pas de peine à se 
convaincre qu'une telle ville serait bientôt inhabitable, 

M. Parent ne s’est pas borné à décrire les égouts 
actuellement existans , à noter les inconvéniens qui 
peuvent résulter de leur mauvaise construction , ou 
de leur insuffisance; il montre les améliorations dont 
ils sont susceptibles ; il indique les moyens les plus 
propres à les assainir ; il étudie les maladies des ou- 
vriers employés à leur recurage ; c'est un nouveau 
chapitre à ajouter à l’histoire des maladies des arti- 
sans. Il résulte des recherches de cet auteur, que l’on 
se fait assez généralement une fausse idée de l'insalu- 
brité de ces heux : il est vrai que dans des égouts mal 
aérés , étroits et mal entretenus, l'air est vicié, et 
que souventil en résulte des asphixies , comme on 
en observé plusieurs à différentes époques. Mais , à 
l'exception de:ces accidens extraordinaires , -on n'ob- 
serve pas, chez ces ouvriers, les maladies qui semble- 
raien£ devoir résulter d'une habitation prolongée dans 
ces conduits sales et humides. Quelquefois l’ophial- 
mie, le lumbago et peut-être la sciatique sont la suite 


EET 


(72) 


de leurs pénibles travaux ; mais en général, ils sont 


presque tous exempts de maladies cutanées , et celles 
que peuvent avoir par hasard ceux qui débutent dans 
le métier disparaissent en peu de temps. 

Un fait remarquable , c’est l'influence de ce séjour 
et de ce travail sur la maladie syphilitique ; tous les 
ouvriers s'accordent à la regarder comme très-funesle; 
et il paraît que ceux qui s’obstinent à travailler dans 
les égouts, avec cette maladie , périssent infaillible- 
ment, « Charpiau m'a raconté, dit l’auteur , quelques 


. faits assez curieux à ce sujet, et m'a assuré qu'il avait 


bien soin d'examiner tous les jeunes ouvriers qui lui 
étaient subordonnés ; il m’a nommé plusieurs de ses 
anciens camarades qui ont succombé misérablement , 
et dont il attribuait la mort à cette seule cause. » 
Cette remarque est certainement fort curieuse , et 


nous dirons avec M. Parent que si elle n’est pas ri- 


goureusement prouvée , au moins mérite-t--elle d’être 
l’objet d’un nouvel examen, L'observation qwu'ilajoute, 
que le froid humide , si contraire , comme l’on sait, 
aux affections vénériennes, pourrait bien être ici pour 
quelque chose, me semble de toute justesse. 

J'en ai dit assez pour faire apprécier la valeur d’un 
livre que bien des gens repousseront peut-être d’après 
son seul titre. Des recherches opiniâtres , des détails 
curieux, des projets d'amélioration , un zèle ardent 
pour le perfectionnement de l'hygiène publique et le 
bien-être des hommes , le recommandent suffisam- 
ment à tous les amis de l'humanité , et le rendent in- 
finiment utile à l'autorité chargée de veiller spéciale- 
ment à la'salubrité de Paris. Z. 


VARIÉTÉS. 


— Remède contre les varices douloureuses. Le doc- 
teur Durr a observé que les lotions avec une décoc- 
tión d'écorce d'orme et de racine de tormentille dans 
du vin , à laquelle on ajoute du sucre de Saturne , de 
là ciguë et de l'essencede fourmis, étaient un remède 


très-efficace contre les varices douloureuses. 

— Vermifuge. Un journal allemand recommande 
contre les vers une eau dans laquelle on a fait macérer 
de l'écorce de citron et de l'huile d’ail, dont on fait 
prendre de une à huit gouttes , suivant l’âge et la 


\ 


constitution des personnes. 


— Remède contre l'ivrognerie. C'est une bien mal- 


heureuse habitude que celle de l'ivrognerie , ses effets 
ne sont pas moins funestes sur le physique que sur le 
moral; et un remède qui parviendrait à la corriger 


serait également utile sous les rapports moral et hy- 


giènique. M. Brülh-Cramer croit l'avoir trouvé dans 
l'usage assez long-temps continué de l'acide sulfurique 
étendu d'eau , secondé de l'emploi de substances 


amères et toniques. Le docteur Roth dit avoir fait 


à ce sujet plusieurs expériences qui lui ont réussi. 


Les personnes qu’il traitait éprouvaient ordinairement, 


de la répugnance conire toute espèce d'eau-dezvie: 
Chez deux de ses malades, une crise se déclara 
le quinztème jour ; il vomirent, et éprouvèrent un 
sentiment d’inquiètude et d'anxiété. 


— Tétanos. Le docteur Harvey annonce quila 


guéri un tétanos traumatique en donnant, par jour, 
jusqu’à un scrupnle d’opium brut et un gros de lau- 


: danum liquide. 


— Sécrétion laiteuse. La femme d’un cordonnier 
nommé Kleingbeil, à Séba, en Poméranie , vient de 
nourrir l’enfant de sa fille, à la 54°. annéc de son 
âge, sans avoir fait ni nourri aucun enfant depuis 
huit ans. ; 


— Conservation du blé, M. Lepitiers aîné recom- 
mande de n’ouvrir , dans les greniers à blé, des fe- 
nêtres qu’au Nord. Cette seule précaution a valu à 
ses blés la réputation d’être les plus secs du pays Un 
journal allemand recommande, dans le même but, de 
porter le blé au grenier avec la même paille: Il n'a 
pas besoin alors d’être retourné avec la pelle’, etilse 
conserve pendant toute l’année , sans contracter d'hu- 
midité et sans se rouiller. Il faut seulement avoir soin 
de l’apporter parfaitement sec. 


La Gazette de santé paraît régulièrement trois fois par mots, les 5, 15 et 25, Le prix de l'abonnement est de 18 fr. pour 


un an. On s'abonne chez le docteur MIQUEL, propriétaire-rédacteur, place des Victoires, n. 6, chez tous les direcieurs de poste, 


ekchez ious les libraires. Les lettres et paquets doivent étre affranchis. 
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CONSTITUTION MÉDICALE. 
Premier Trimestre de 1824, 

Nous voici aux premiers jours d'avril , et une tem- 
pérature glaciale semble nous ramener au commen- 
cement de décembre. Le froid. se -prolonge au-delà’ 
du terme ordinaire comme pour gagner en étendue 


ce qu'il a perdu, cette année , en intensité. Si. nous 


comparons ‘en effet la température la plus basse-de - 
l'hiver qui finit avec celle l'hiver dérniet , on trouve 
en moins une différence de cinq degrés. Le thermo- 
mètre , ‘descendu à 11° en 1823, n’a pas dépassé 6°, 
au-dessous de zéro , en 1824; c'est dire assez que. 
l'hiver a été des plus doux , quoiqu'il ne soit pas des 


plus courts. 


. Les vents du Sud et d'Ouest ont constamment | 
prédominé , et entretenu l'atmosphère dans un'état 

presque continuel d'humidité ; chaque jour de mars a 
été marqué par des variations. atmosphériques sen-- 

sibles. Le vent , la pluie , la grêle, le froid , toutes 

les intémpéries de la éaison se sont réunies pour in- 

fluencer d'une manière funeste les corps vivans. 


ge, FEUILLETON. — 5 AVRIL 1824. 


‘BAINS DE BAGNOLES. $ 


Mémoires de médecine , de chirurgie et de pharmacie 
militaires , rédigés par MM. ESTIENNE ét BÉGIN. 
Tome XIII. ` 


La saison des bains approche : le printemps commence; 


, les malades méditent déjà leurs voyages ; chacun consulte. 


son médecin : il ne reste plus qu’à choisir l’heureux pays 
où l’on ira prendre les eaux: — .« Nous vous attendons 


t à Enghien, dit M. Biett ; sans vous éloigner des plaisirs. 


dela capitale., vous pourrez rêver dans la vallée de 
Montmorency.: — « Il faut en finir, avec vos vapeurs, 
reprend M. Bertrand ; venez, cette année, au Mont-D'or. 


‘=M Si votre paralysie n’est pas incurable, ajoute 


M, Lefaivre ,: vous en verrez la fin à Bourbonne. » 
M, Mourgué prétend que les bains de mer sont préfé- 


-rables ; ‘et que Dieppe est un pays charmant où l’on gué- 
rit les scrophules ; l'hystérie, la chlorose , etc. — «'l'outes 
ces maladies ne sont que des obstructions , s'écrie M. Es- 


: tienne; lisez, si vous en doutez, mon mémoire sur les 


eaux minérales de Bagnoles, qui forme presque, à lui 
seul , le 13e tome des Mémoires de médecine, + chi- 
rurgie et de pharmacie militaires, » Ce mot d'obstruction 
produit un effet si singulier sur une oreille accoutumée 
aux dénominations modernes , anel i ai voulu voir ce grand 
ai lu les 300 pages de 


M. Estienne, et j'y ai trouvé de si belles choses que je 


travail sur les eaux de Bagnoles. J 


ne puis résister au plaisir d'en faire part à mes lecteurs, 
Entre les 48° et 49° degrés de latitude septentrionale, 
au milieu d'un, groupe de montagnes formant des rem- 
parts naturels , il est une petite vallée, miniature des 
vallées de la Suisse, située aux extrémités de la forêt ` 
d’Andaine.et des hois de la Ferté-Macé, et arrosée dans 
toute sa longueur du nord au sud par une petite rivière 


C4) 


Au milieu de ces vicissitudes atmosphériques, lob- 
servaieur reconnaît sans peine que: l'influence des 
saisons sur la santé de l'homme, sans être aussi puis- 
sante peut-être , que quelques auteurs l'ont pensé , 
n’en est pas moins très-marquée., et irès-propre à 
faire naître des maladies en rapport avec les obser- 
vations météorologiques. Cette année , par exemple, 
nous offre ce rapport d’une manière très-sensible. £ 

Le froid humide , portant son impression directe 
sur la peau et le système musculaire , a réveillé d’an- 

ciens rhumatismes , ét en a produit de nouveaux, qui 
se sont annoncés avec une singulière intensité. Les 
saignées el le calorique en ont généralement triom- 
phé. Cependant fes douleurs chroniques exigent des 
moyens plus long-temps prolongés ; et les plus puis- 
sans que l’on ait trouvés pour les combattre , sont les 
douches et les bains de vapeur. 

A peine avons-nous besoin de dire que les fluxions 
de poitrine et les catarrhes ont dominé avec une sorte 
‘de suprématie sur les autres. maladies. Le temps ac- 

Auel n’est rien moins que favorable à leur entière 
terminaison ; au ‘contraire , les péripneumonies de- 
viennent chroniques. Les catarrhes pulmonaires 
sont en ‘quelque sorte.stationnaires , sous l'influence 


du froid et de l'humidité qui ont envahi l’atmosphère, . 


- et retardent indéfiniment les beaux jours que le prin- 
terns nous promet, et qui, seuls , peuvent assurer- la 
guérison, de ces affections catarrhales. 

Nous ne devons pas nous étendre davantage sur 
les coriza etles angines, qui règnent chaque année , 


à la même époque; 


l'impression fâcheuse faite par l'air froid sur Ja mem: 
brane pituitaire et la gorge; nous n’ ayons pas, observé 
que les. angines fussent , cette année de mauvaise 


nature. 


‘Il men a pas été de même du croup : celte fatale , 


maladie s’est montrée avec un caractère insidieux , et 
a fait beaucoup de victimes. Un praticien de nos amis 
nous a communiqué l’observation d'un enfant, 


` atteint des premiers symptômes du croup, qui s'an- 
nonçÇaient même d'une manière assez bénigne Ilfut 


momentanément soulagé par une saignée locale faite 
au moyen de douze sangsues ; mais quelque temps 


. après, les symptômes ayant reparu , l'enfant est mort 


au bout de cinq heures, 

Dans une même mäison , quåtre enfans. en Ja 
âge ont éprouvé la maladie ;" trois ont succombé, 

Il s’en faut bien que les résultats aient toujours éi 
les mêmes; cependant, si l’on considère, qu'en faisant 
un relevé des observations connues sur le croup, í on 
trouve à-peu- pr às un égal nonbre de guérisons elde 
morts, on doit fire singulièrement en garde contre 
les premiers symptômes de cette cruelle maladie et 
ne pas s’en laisser imposer par un moment de sou: 
lagement et d’intermission dans les syinptômes. Ce 


n’est pas ici le lieu de discuter les divers moyens que, 
+ 
l’art emploie pour obtenir une terminaison favorable. 


Ce sujet mérite de. longues réflexions ; et nous ne 
pourrions guère que répéter ce que contiennent les 
ouvrages qui sont entre les mains de nos lecleurs. 


nommée la Vée. C'est au centre de cette vallée que sont 
situés les bains de Bagnoles , .-aquæ balneonenses: Je ne 


décrirai pas le nombre de bâtimens dont ils sont formés, . |° 
ni les vestibules exclusivement réservés à chaque sexe, 


ni lesgloges des baigneurs ; je leur dirai seulement que 
l'eau, « chauffée aux trois-quarts par la nature, y est 
toujours ramenée par l’art à une température voluptueuse;» 
que.l’'ameublement y est propre, simple et gracieux ; que 
les eaux thermales et martiales en sont efficaces contre 
les obstructions, qu'il y a des promenades charmantes , 
des bosquets délicieux , et une esplanade « où l’on jouit 
du plaisir d’assister au lever du soleil, et du plaisir plus 
grand encore de sentir toutes les influences salutaires du 
ciel et de la terre, laquelle vous électrise , tandis que 
autre vous vivifie, » | 3 

O monsieur Estienne, que ce pays doit être charmant ! 
Pourquoi faut-il que-vous nous appreniez que la dernière 
dieue de toutes les routes qui conduisent à ce sîte‘enchan- 


‘teur est absolument impraticable pour les! yoilures., et 


que, « faute d'une cave voûtée, le vin de la Côte-d'Or, - 


qui réchauffe le corps et ranime l'ésprit', se conseve M 


mal, très-mal à Bagnoles ? » 

Heureusement ce mal n’est pas irr gparable : en faisant 
un détour: de deux lieues, les voitures arrivent aux bains; 
et , en recourant aux caves de Couterne et de Ferté-Mact, 
on se procure d’excellent vin. Tout cela devient à la vérité 


‘un peu cher ; mais que faire ? Nous n’enverrons a Bagnoles 


que de riches malades ; et là beauté de ces lieux ne restera 
pas sans admirateurs. Cependant, une fois arrivés ct pour- 


“vus de bon vin‘des cayes de Couterne, quels sont les mets | 


succulens qu'ils-pourront arroser de ce nectar délicieux! 
car enfin, les gens richès ne vont point aux caux poui 
garder la diète , ‘prendre des douches et boire de Peau 
chaude. Cette question. n’embarrasse point M. Estienne : 
c'est ici qu'il déploie toute la fécondité de” son ce 
toute la richesse. = son imagination. 
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. Nous leur devons principalement compile: des faits 
nouveaux ; et à ce titre, l'article suivant doit inspirer 
beaucoup d'intérêt. 


MEDECINE PRATIQUE. 


“Du CROUP considéré chez l'adulte. 


Le croup est généralement regardé comme une 


maladie de l'enfance ; et il est vrai de dire qu’on l'ob- 
serve beaucoup plus rarement après la puberté qu'a- 
vant, Cependant quelques faits récens ont prouvé que 
cctte maladie m'était pas entièrement étrangère aux 
adultes ; ét M. le docteur Louis à communiqué der- 
nièrement à l'Académie royale de médecine , un mé- 
-moiré à ce sujet, accompagné de huit observations, 
dont voici les résultats généraux. 
‘Symptmes.—Une douleur de gorge, plus ou moins 


forie, marquait le début de la maladié. Quelquefois : 


cependant ellé était précédée de la formation d’une 
fausse membrane dans les cavités nasales , et des 
symptômes du coryza. Cette douleur était accom- 
pagnée d'une rougeur plus ou moins vive au pharynx, 
aux amygdales et au voile du palais; d’un peu de 
gonflement, de tension , de picotemens et de diffi- 
culté dans la déglutition Ceue difficulté, ordinai- 
rement peu considérable dans le principe , devenait 
quelquefois si marquée , que les malades rendaient 
üne partie de leurs boissons par le nez; ou même la 
déglutition était impossible , et l’écartement dés mâ- 


choires ne pouvait avoir lieu. A une époque plus ow 
moins éloignée de la natssance de la douleur de gorge; 
on apercevait une fausse membrane qui recouvrait . 
successivemement ou simultanément le pharynx , le 
voile du palais , la luette et les amygdales : une seule 
fois , et dans tout le cours de la maladie, nous avons 
vu- cette membraüe ne recouvrir que quelques-unes 
de ces parties. Le cou prenait plus ou moins. de vo- 
lume.. Quelquefois en même temps , quelquefois 
avant l'apparition de la fausse membrane, mais tou- 
jours après la naissance du mal de gorge ; on obser- 
vait une douleur légère au larynx et à la trachée : 
cette douleur, dont le caractère était généralement 
difficile’ à exprimer , se manifestait , sur certains su- 
jets, sous forme-d’une chaleur ardente , qu'ils cher- . 
chaient à calmer par l’application du froid. Peu après 
sa manifestation , la voix, qui n’avait présenté jus- 
qu’alors qu’une espèce d’altération comparable à celle 
qui a lieù dans l’angine gutturale , prenait un carac- 


‘tère plus ou moins analogue à ce qu’on appelle 


voix croupule. La respiration devenait plus ou moins 
gênée , mais elle éfait rarement sifflante ; et parmi 
les cing malades dont nous avons recueilli l’histoire, 
elle n’a été observée telle que chez l’un d'eux , quel- 
ques heùres seulement avant la mort. Le renversement 
de la tête en arrière parut , dans certains cas, dimi- 
nuer la dyspnée. La toux était par fois déchirée, 
mais ordinairement fort peu considérable, de ma- 
nière qu’elle n’incommodait les malades, qu’en raison 
de Ja douleur de gorge qu'elle exaspérait. Les accès 


Soixante-cinq substances végétales et dix-sept espèces 


animales, sans compter homme fque M. Estienne ne veut 
pasadmettre dans leur cathégorie, croissent sur le sol de 
Bagnoles; pour l'usage des baigneurs qui fréquentent. cet 
heureux séjour. Je ne puis pas suivre l’auteur dans lexa- 
men détaillé de chacune de ces substances. Aussi bien, 


mes lecteurs pourront se passer d'apprendre qu’à Ba- 


guoles, le chat est un animal à quatre pattes , que la fe- 
melle du cheval se nomme cavale ou jument, que le coq 
est le mäle de la poule , et qu'avant de prendre ce nom, 


i porte celui de poulet; que le pigeon mäle s’appèle pi- 


geoon, la femelle colombe , et leurs petits pigeonneaux ; ` 


tout cela peut être fort instructif à Bagnoles , mais à 
Paris, qui pourrait avoir besoin de cette instruction ? Je 
cherche quelque chose qu’on pût être charmé d'apprendre 
partout; je trouve. qùe les épinards ont reçu le nom de 
balai de l'estomac , parce qù'ils passent vite èt tiennent 


je ventre libre; ils sont en outre, après loseille , le ma- 


telas le plus ordinaire des fricandeaux, Les haricots secs 
ne sont tolérés sur la table des grands pensionnaires que. 
comme matelas d'une éclanche ; čest un privilége qu'ils 
ont sur les lentilles, qui n’oseraient pas même se montrer, 
non déguisées, ‘comme. matelas d’une perdrix. Voila de 
quoi donner une haute idée de la grande table de Ba- 
gnoles; mais ce qui suit: est beaucoup plus fort. 

Il ya des melons à Bagnoles ; malheureusement ils n’y 
sont pas très-bons. On a donné plusieurs signes extérieurs 
pour reconnaître leur point de maturité ; tels que l'odeur 
vineuse ou de goudron, la pesanteur, l’état de la queue ; 
tout cela ne satisfait pas‘M. Estienne ; il enseigne un 


moyen plus sûr ; c’est de les sonder ou de les couper. 


N'est-ce pas là une excellente invention? M. Estienne`ne 


doit pas se tromper souvént. Une fois leur qualité ainsi 
reconnue , il faut, pour prévenir la fièvre que ce fruit 
cause quelquefois , « en manger avec modération, l'as, 
saisonnier avec du sel et du sucre, et boire ensuite un 


‘d'anxiété ; quelques-uns, 


+ 


de suffocation élaient bien rares ; un certain nombre 


de sujets éprouvait un malaise extrême > -beaücoup: 
quoique fort inquiets‘ sur 
leur situation, ne zarea l'espèce de calme dans le- 


quel nous lés avions vus , que Murlques heures avant 


ia mort. ; : j 
‘Tels étaient les symptômes locaux observés chez 


nos malades. Chez ceux que l’angine avait atteints: 


au milieu d’une maladie plus ou moins grave , les 
phénomènes généraux n’ont pas été très-prononcés ; 
cependant la circalation est dévenue un peu plus ac- 


célérée. au début de l’angine , la chaleur universelle 


plus considérable ; mais les fonctions digestives ont 
conservé le degré d’altération dans lequel elles se trou- 
vaient. Les facultés intellectuelles ‘ne participèrent 
pas au désordre général, excepté: chez un des malades 
affectés de.typhus ; et après la mort duquel nous trou- 
vâmes les traces d’une congeslion cérébrale très forte. 
Chez ceux dont l'affection paraît avoir marché sans 
complication, le pouls était plus ou moins accéléré, 


la chaleur élevée , les facultés intellectuelles avaient 
aussi conservé leur intégrité. 3 
. Marche. — Ta maladie avait une marche progres- 


sive , s'étendait du haut en bas, occupait successive- 


i ment les fosses nasales, levoile-du palais, les: amyg- 


dales, le pharynx et les voies aériennes. Son cours 


„était à-peu-près égal chez tous les sujets qui ont 


. que l’alberge et la madeleine , 


succombé , puisque la mort arrivait (du moins chez 
ceux dont l’époque de l’invasion a été marquée) du 
sixième au huitième jour , à compter de celui où 


l'angine gulturale avait été bichi prononcée ; au 
trois-et quatre jours après l'apparition de la fausse | 
membrane au pharynx , et de dix-huit à trente:six 
heures du môment où l’on peut présumer que celte 


fausse membrane occupait le larynx. 


Comparaison du croup chez Padulte: et ‘chez r enfant. 


— Si nous comparons maintenant les différens points 


criptions du croup chez les enfans , nous verrons tout 


à la fois de l’analogie et des différences dans les 
symptômes et dans la marche de la maladie. # 


Dans l'enfance , en effet , le croup ‘débute par un. 


léger catarrhe plus ou moins promptement accompa- 
gné de douleurs à la partie äntérieure du cou, etor- 
dinairement sans être précédé de mal de gorge; bien- 
tôt la toux est plus forte , revient par quintes, la 


respiration est plus ou moins sifflante, la dyspnée r 


plus ou moins considérable, Ja voix croupale, etc, elc. 
Chez nos malades , au contraire “il y avait'au début 


une douleur de gorge plus ou moins forie, accompa- JR. 


gnée de chaleur, de gêne dans la déglutition, et 
peu ou point de toux; bientôt les organes phlogosés, 
les amygdales , le pharynx , etc., elc., se recouvraient 
d’une fausse membrane , et alors se manifestait ue 


douleur au larynx et à la trachée , suivie de dyspnée, 


- d’anxiété , d’allération de la voix , rarement d'accès 


de toux ; excepté dans les denniéres heures de kensa 
tence. j 

Toutefois, si dans la plupart des cas le croupa 
dans l'enfance la marche que nous avons indiquées 


verre de vin de Beaune, de Pomard ou de Chambertin. » 
Après d'aussi bons conseils hygiéniques, je suis étonné 


d'entendre M. Estienne recommander l'usage des oignons 


à certaines personnes qui fréquentent les eaux. Les cuisi= ` 


nicrs de Bagnoles qui savent vivre ont raison de ne les 
donner que comme assaisonnement et en garniture. 

Ce que notre auteur dit des pêches est plus raisonnable: 
c'est un des fruits à noyaux les plus savoureux ; il est 
malheureux cependant qu'on ne puisse-cultiver à Bagnoles 
tandis que la petite mi- 
gnonne , la pourprée, la galante, le téton de Vénus pete., 


.vienncüt étaler leurs grâces à la halle de Paris. Que les 


Aa créme , & la Rambouillet , 
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gourmets se rassurent cependant; si lon n’a pas, à Ba- 
gnoles , toutes les espèces de pêches, on peut, en revan- 


che ,-y manger des pois verts pendant quatre mois de 


Tannée ; ét les palais les plus friands doivent les trouver. 


exquis, puisqu'on les scrt sur la table, accommodés à 
à la flamande et au lard. 


Mais je m'apercois que je n’ai encore parlé que d'alimens 


végétaux ; cette diète ne convient pas à tout Je monde, 


et je dois rendre justice à la chère animale qu'on fait à 


Bagnoles. Aimez-vous le lapin ? on vous en servira piqué 


ou bardé , rôti ou en casserole , non point ayec celle 


- de‘ l’histoire de nos malades avec les meilleures des- - 


odeur de chou qui fit'tant crier Despréaux , mais d'un 


goût délicat, et d’un fumet aussi agréable que cehii dès 


fameux lapins de Cabonrg. Si les pigeons vous plaisent, 


vous én aurez tantôt à la braisé, tantôt à l'élouffadé, tan- 
tôt à la poële, à l’imprompiu , ex surprise , glacés, souf- 


Îlés, marinés.…. Quant au poulet, il faudrait un livre tout 


entier pour décrire les métamorphoses qu'il subit à Ba- 


gnoles ; à la-broche seulement , il y a plus de vingt fa- 


cons -de le: servir. Mais combien les poulardes du Mans 


pourraient rendre ‘encore de plus grands services !10en, 


mets parait être un peu négligé par les cuisiniers de Ba- 
gnoles ; aussi M. Estienne leur adresse-t-il un conseil 


qu'ils seraient bien aveugles de me pas suivre. Ecqutons- 


i 
j f r K . . , . . + 
w bourrée de cresson, aiguisé avec du vinaigre de Maille, 


. mynx et sur les amygdales ; de 


il ne l’a pas constamment ¿ainsi on le voit débuter 
… quelquefois par un coryza, souvent même par des 


maux de gorge ; et les nombreuses observations de 
-croup recueillies dans ces derniers temps font assez 
fréquemment mention de ce sÿmptôme. On n’a pas 


toujours. regardé la bouche des malades pendant la- 


vie, él après ‘Ja mort,.ons ’est trop souyent borné à 
l'examen anatomique du larynx et de la trachée ; de 
manière que dans beaucoup de cas , l’angine couen- 
neuse pharyngienné a pu exister sans être aperçue. 
D'an autre côté le croup des enfans à la mamelle 
marche souvent (au rapport de M. Gusrsent ) comme 
nous l'avons indiqué dans nos observations, c'est-à- 


… dire, que la maladie débute par une angine couen-- 


neuse pharyneienne. La même progression dans les 
phary ne prog 


. Symptômes a été observée par Chomel et Astruc, chez . 


les'enfaus au-dessus de sept ans : elle paraît constante 
* dans tous les cas de croup épidémique ; et dans les 
5j des cas de croup sporadique, M. Guersent a vu, 
chez les enfans., des plaques couenneuses sur le pha- 
inänière que , bien que 
différente quelquefois ,; la marche de la maladie ne 


Test pas à ‘beaucoup près autant qu'on aurait pu le 


croire au premier aperçu; avant.el après la puberté. 
La fausse membrane une fois formée dans le la-- 


rynx et dans la trachée , les symptômes qui l’annon- 


cent, présentent encore des différences chez l'enfant et 
. chez l'adulte. Ainsi nous avons observé surun bien 


petitnombre de malades la respiration sifflante, tan- 
dis qu'elle a presque toujours ce caractère chez les 


le parler lui-même. « Les poulardes du Mans , si voisines 
-de Bagnoles., pourraient et devraient ouvrir la première 


saison des eaux ; c'est un des meilleurs oiseaux de la terre, 


Une poularde alors , mise chaque jour à la broche, après 
lavoir habilléé de lard et farcie de truffes, ou du moins 


lorsqu'elle estarrivée à sa destination ; exhalerait autour 
des bains un parfum capable d'attirer et T y fixer la voguei» 


-Je ne quitterai point la famille des gallinacés sans-par-~ 


ler des œufs; et mon unique regret est de ne pouvoir 
transcrire ici tous les .renseignemens importans que M. 
Estienne nous donne sur ce produit animal. Il est. com- 


. posé de six partics , dont chacune sert à des usages par- 


ticuliers. La coquille dissout la pierre dans la vessie ; la 
pellicule guérit les coupures ct les écorchures récentes ; 


le blanc sert à clarifier les sirops et à guérir les ophtal- ` 


mies; le jaune s'emploie avec succès dans la dysenterie ; 


àl est la liáison nécessaire dé la plüpart des saucés, de | 


un grand nombre d’autres, 


` enfans ; chez eux aussi le son de la voix est généra- 


lement plus caractéristique de la maladie. Mais c’est 
surtout. dans les accès de Ao que se trouve la 
grande différence du croup observé à cette époque 
chez les enfans et chez les adultes. Ces accès se ré- 
pètent fréquemment chez les premiers et pendant un 
espace de temps assez considérable , tandis qu'ils sont 
Cette différence donne 
une physionomie propre:à la maladie dans chacun des 


fort rares chez les seconds. 


deux âges-des la vie : et quoique le pronostic paraisse 


. devoir être aussi fâcheux , et: la mort également 


prompie aux exlrêmes de. la vie, cependant la ma-- 
ladie. semble plus cruelle, les sympiômes sont.plus 
alarmans chez les enfans que chez les adultes. 

Les auteurs qui -ont tracé des observations de 
croup dans l'enfance , citent des cas où la mort est 
arrivée après quatorze heures de toute maladie, On 
en irouve. uni de cette espèce dans le mémoire de- 
M. Lobstein, sur le .croup, inséré parmi ceux de la 


Société médicale d'émulation; et l'autopsie, jointe à 


l'heure. précise du début , ne laisse aucun doute sur 


- ce point. Nous ne croyoüs'pas que le croup ait ja- 


mais eu une marche si foudroyante dass l’adalte , au 
moins n’en connaissons-nous pas d'exemples. 
D'ailleurs nous senions qu'il est difficile , relative- 
ment aux symptômes ,-de faire un. parallèle bien sa- 
lisfaisant entre les adultes présque tous plus ou moins 
gravement malades quand ils furent atteints du croup, 
et des enfans sains au début de la inême maladie: 
aussi n’y insisterons-nous pas davantage. Si chez les 


tous les ragoûts maïgres et de presque tous les autres mets. 
Enfin que ne fait-on pas avec cet admirable produit de la 


femelle dú coq? «L’œuf est la base de toutes les espèces 
de pâtes, soit brisées , soit feuilletées , soit croquantes. 


Sans œufs, point de crêmes , point d’entremets sucrés, 
et sùrtout.... point d'omelettes. » 


Telles sont les .grandes vérités que M. Estienne pro- 


clame à la louange des œufs, et particulièrement des 
œufs de Bagnoles. L'espace me manque pour en recueillir 


tout aussi importantes, ré- 


pandues avec profusion dans son mémoire. 


Au chapitre des ânes , par exemple, M. Estienne sou- 
tient que lne est un dne, et n'est point tn cheval dégé- 
néré. Puis il ajoute :‘:« Æ Bagnolés , les dnes rendent 
d'importans services faux malades. ; 

M. Estienne l’a dit; je n'ai pas besoin, pour le croire, 
d'aller le vérifier sur les lieux. + Ti 
M. 


enfans la fausse membrane rétrécit proportionnément 
. davantage les voies aériennes que chez l'adulte, c'est 
rarement au point de former un obstacle mécaniqué 
à la libre circulation. de l'air; et comme la mort ar- 
rive souvent à cette époque de la vie après la sortie 
des fäusses membranes , on a renoncé depuis long- 


temps à expliquer, pour tous les cas du moins, la mort 


par l'effet d’un obstacle mécanique à l'entrée de Pair - 


dans les poumons. Nos observations montrent com- 
bien un pareil’ obstacle doit être rare chez l'adulte , 
où la mort arrive malgré la largeur du larynx et la H- 
berté des voies aériennes :-elles indiqueraïent an be- 
soin’par la même raison, qu'on a beaucoup trop ac- 
cordé à létroitesse du larynx dans la production des 
phénomènes du croup chez l'enfant- 

Ne pouvant expliquer la mort par un obstacle mé- 
` canique à l’entrée -de Pair dans les poumons , on l’a 


attribuée à un spasme de la glotte et de la trachée. 


Cette explication est peut-être tout aussi admissible 
_chez l’homme fait que chez l'enfant, vu la rareté des 
cas où la fausse membrane ‘est un obstacle-réel à 
l'entrée de lair dans les poumons.: cependant il ne 
` faut pas oublier que les phénomènes spasmodiques ne 
se prononcent que quand Ja maladie a atteint le la- 
‘rynx-, qu'ainsi l’inflammation et la fausse membrane 
qui en est le résuliat en sont toujours la cause pre- 
mière. Les phénomènes cadavériques favorisent cette 


idée autant qu'ils éloignent dans la plupart dés cas 


celle d'une asphixie à laquelle néanmoins on a com- 
paré la mort dans le croup. Ainsi dans la seule ob- 
servation de M. Vicusseux, où létat des poumons 
. ait été indiqué (c'était chez une femme de 54 ans), 
ils étaient engoués comme dans la péripneumonie. 
Les poumons des sept cadavres ouverts par M. Lobs- 
tein étaient: blancs , exsangues, excepté dans une 
pelite portion de leur partie postérieure, Sur quatre 


des sujets que nous avons ouverts, les: poumons , ` 


malgré la grande différence qu'ils présentaient sous 
le rapport de leur lésion , se ressemblaient en cela 
que chez tous la couleur ‘était d’un rouge plus ou 
moins vif. Or, cet aspect des poumons ne ressemble 
en rien à celui.des mêmes organes sur le cadavre des 
asphyxiés. D’un autre côté, les. viscères n'avaient pas 
l'aspect qu’on leur attribue dans la mort par asphyxie; 
etisorte que nous ne voyons pas comment , dans la 
plupart des cas, on pourrait soutenir cette manière 


de voir. Nul doute. que le défaut de respiration : 


` gagné le larynx, 


mamène la mort; mais sans doute qu’alors le cœur 


et les ‘poumons cessent en même temps leurs fonc- | 
tions, ce qui empêche Pasphyxie proprehenl dite 


d’avoir lieu. 
Traitement. == Si dans lé cours de os céflertoi | 


nous avons tant insisté sur la marche de l'angine 


couenneuse chez l'adulte , c’est parce que celle con- 
naissance nous à paru nécéssaire à celle des indica- 
tions Après avoir vu la maladie se propager si cons- 
tamment du pharynx au larynx , n'est-il pas juste en 
effet de penser que cette tendance à se propager est 
un des caractères les plus essentiels de l’angine couen- 
neuse, de manière qu’au: premier aspéct d’une fausse 
membrane. développée sur les amygdales , la luette 
ou le pharynx , on devra croire qu’elle äura bientôt 
si rien ne s’y oppose? Dès lors, 
l'indication est positive , c’est d'empêcher la propa- 
gation par des moyens perturbateurs plus ou moins. 
énergiques. Sans doute les efforts tentés jusqu'ici 
pour arriver à ce but n’ont pas été fort heureux} 


mais si l'indication se trouve confirmée chaque jour 


par de nouvelles observations, n’est-ce pas un nou 
veau motif de rechercher avec persévérance les 


“moyens de la remplir par des applications Lopiques 


dans le voisinage de la fausse membrane, à l’intérieur 
du larynx , soit au moyen de la vapeur, ou exié- 


- rieurement , ou par l'introduction de quelque mé- 


Qu'on n'oublie : 
pas d’ailleurs que la même indication existe encore 


dicament dans les voies digestives ? 


après la sortie de la fausse membrane , à raison de 
sa tendance à se reproduire. | 
Quant aux moyens proposés pour déterminerla 


- sortic de cette fausse membrane par le vomissement, ; 


nous remarquerons combien leur emploi, tout ration- 


nel qu'il paraisse , peut être dangereux , puisqu'en 
sollicitant par des efforts violens la sortie de la fausse 
membrane , ils peuvent déterminer, comme on l'ob- 
serve quelquefois sur les cadavres, le refoulement de 
cette fausse membrane , qui , n’étant pas expulsée à 
l'instant même, peut fermer complètement le passage 
à l'entrée de l'air , et déterminer aussitôt la mort 
Presque tous nos malades ayant succombé, nous 
n’insisterons pas beaucoup sur leur traitement , qui 


se réduit à des -saignées locales , plus ou moins ré- 


` pétées pour tous ; à l'usage , à haute dose, du mer- 


cure à l’intérieur ou en frictions pour quelques-uns, 
et aux vésicatoires. C'est à l'expérience à montrer 


es 


si le ut qu'on se propose en-administrant le mer- 


cure „savoir de détacher la fausse membráne des par- . 


ties sûr lesquelles elle est appliquée par l’afflux ‘d’une 
grande quantité de liquides , peut être rempli. Dans 
celle supposition ; il serait peut-être cony enable ; 
pendant l'administration du remède, à raison de lex- 
cilalion qu'il détermine dans la région cervicale, 


d'y répéter plusieurs fois l'application des sangsues. 


— «+. « Pour. modifier l'affection locale par 


des «applications topiques:, les gargarismes el -les ` 


x 


collutoires sont les principaux moyens à employer , 


el je dirai presque les seuls qui. puissent combattre 


linflammation pseudo-membraneuse... Le calomélas - 
mélangé à forte dose avec le miel pouvant être-avalé,. 


riz 


même chez les enfans , et ayant la propriélé de mo- : 


dier d'une manière remarquable l’inflammation 


pseudo-membraneuse, nous paraît jusqu'ici le moyen 


* préférable à tous les autres, Ily a, au resle, tant 
_de nuances dans cette espèce d'angine qui s’accom- 
pagne quelquefois de beaucoup de douleur et d'in- 
flammation , et qui, chez d’autres individus ; est ab- 
solument, sans douleur, qu'il faut modifier souvent 
ces gargarismes et ces collutoires. pour chaque ma- 
Jade , et qu'il u’y a pas plus de spécifique reconnu 


dans cette maladie que dans toutes les autres. (Extrait 
du Rapport fait à l Acad. Fa de méd.; par MM. Rullier, 


Gel el Guersénb). 


CORRESPONDANCE. 


Questions, diverses. 


` Un de nos abonnés nous demande. qnelques-éclair- 


icissemens sur différens points de médecine et de chi- ` 


` rurgie pratiques, indiqués dans divers numéros de la 
Gazette de Santé. Comme ce journal est essentielle- 
ment destiné aux médecins praticiens , el-doit par 
“conséquent exposer clairemént ét en-peu de mots les 
nouvelles méthodes de traitement des maladies , ainsi 
que les meilleures règles à suivre dans la praiique , 
nous nous ferons loujours un déyoir d'accueillir de 
pareilles demandes, et d'y répondré le plus exacte- 
ment qu'il nous sera possible dé le faire. Voici donc 
les questions de notre correspondant et la. réponse à 
hatiné d'elles... 


CTOS 


` cautions à 


: (me, 35 — 1823); cetle incision se e E sr 


‘tous les vaisseaux variqueux. , ou seulement sur les 


principaux troncs ? Après l'incision faite, quelles pré- 
à prendre pour assurer le succès de l’opéra- 
tion ? : ayi 

. “Réponse. Î M. le professeur Rais dans la note 
qu’il a lue à ce sujet à l'Académie royale de médecine, 
et dont nous avons publié un extrait , dit que l’inci- 
sion des vaisseaux doit être toujours longue au moins 
de-plusieurs pouces; il rapporte même une observation | 
dans laquelle ceite incision avait eu dix pouces de Ion 
guéur, Cependant, comme les vaisseaux -variqueux 
ne sont pas également dilalés dans toute l'étendue de 
leur trajet, il n’est pas besoin de prolonger l'incision 
jusqu'aux rameaux veineux les moins dilatés, il suffit 
d'ouvrir les troncs principaux, cu, pour parler plus 
rigoureusement , les vaisseaux dans lesquels le sang , 
en partie coagulé , s'oppose à la liberté de la circu- 
lation sanguine. : car c'es! seulement à ces portions de 
la veine que peut s'appliquer le précepte suivant de 
M. Richerand : 


variqueux sont vidés du sang en partie coagulé .qui 


« Longuement incisés , les vaisseaux 


les remplit. » D'après cela il n’est pas douteux qu’il 
faut respecter les rameaux veineux qui ne sont pas as- 
sez dilatés pour que le sang puisse s’y coaguler , 
comme cela a lieu lorsque la dilatation est très-con- 
sidérable, 
La réponse à là seconde partie de la question se 
trouve dans la note même de M. Richerand. Après 
avoir incisé les vaisseaux variqueux , et les avoir vidés 
du sang coagulé », © je place, dit-il, de la charpie 
entre les lèvres écartées de l’incision; la suppuration 
s'empare de cette plaie plate ; les veines incisées s’en- 
flamment et s’effacent , sans que l'irritation se pro- 
page au loin, comme on le ÿoit trop fréquemment 
à la suite-d’une ligature ou même d’une simple pi- 
qûre; et les malades guérissent, ne conservant de 
leur isfirmité qu'une .citatrice linéaire-et solide. » 
Voilà le résultat général de l'opération ; mais notre 
correspondant. nous demande quelles. sont les pré- 
cautions à prendre pour:assurer ce résultat ? Nous ré- 
pondrons- quelles sont les mêmes que celles qui doi- 
vent être observées à la suite de toutes les opérations 
un peu douloureuses ; qu'après avoir placé la charpie 
enire les lèvres de la plaie et recouvert celles-ci de 
de compresses convenables, on doit exercer au moyen’ 


‘destours de bande une compression modérée capable 


E A 


de s'opposer à l'hémorrhagie, mais qui cependant. 


ne spuisse pas gêner la circülalion intérieure du 


. membre ; que la diète, le repos, le régime, et enfin . 
toutes les précautions généralement obseryées dans 


mille autres circonstances trouvent ici naturellement 
leur place. Nous ne pourrions nous y arrêter plus 
long-temps sans entrer dans des détails trop minutieux 
et que tous nos lécieurs connaissent du moment qu'ils 
se livrent à la prod 

e, Question. 

. Vous indiquez pi ge du chlore dans la arlane 
maligne (n°. II — 1824). La préparation consiste dans 
une dissolution du chlore dans l’eau, Mais dans quels 
proportions í be à 

Réponse. La solution aqueuse de chlore, désignée 
d’abord sous le nom d’acide murialique oxigéné , 
avait été employé en France par M. Esiribaud, dans 
les maladies typhoïdes, par Nysten dans certaines 
diarrhées chroniques. En préconisant Son usage dans 
le traitement de la scarlatine maligne ; M. le docteur 


Braun n'a fait que répéter le procédé de Bradihwate, 
qui faisait prendre dans la journée deux gros:de ce 


médicament, mêlé avec. huit onces d’eau, dans la scar- 
latine et autres phlegmasies cutanées. Le mode d’ad- 
ministration adopté par M. Braun (une cuillerée à 
café toutes les deux heures) , indiquerait-il que ce mé- 
decin emploie la solution de chlore concentrée ? Nous 
avons quelque: peiné à le croire , puisque il est re- 
connu qu’à l’état de concentration , la dissolution de 
chlore. enflamme et irrite violemment les tissus .de 
l’éstomac. Nous pensons que cette substance ne doit 
être employée comme médicament , qu’étendue dans 
une assez grande quantité d’eau ; et , pour répondre 
directement à la question qui nous est faile, nous di- 
rons qu’il faut en user comme des autres acides que 
Ton emploie dans la préparation des tisanes dites aci- 
dulées. Ainsi la solution de chlore sera ‘employée, 
étendue d’eau, fe à ag Sreable acide. 
e, Question. 

Avez-vous Ho es d'un nouveau remède 

contre la goutte , préconisé dars une brochure de 


M. Martinelli, et que L'on vend 15 fr. la bouille?! 

Réponse. Ce remède , analysé par M. Valette , 
n’est autre chose que du rhum et de l'eau-de-vie, où 
l'ona: fait infuser de la résine de Gayac , du piment, 


et probablement du diagrède ;.nous ajouterons que 


l'esprit d'intérêt a fait. tous les frais des g guérisons que 
Pon assure avoir été si brillantes , et que ce remède, 
comme tous.ceux que l'on tient secrets , ct que l'on 
vend à tant la bouteille , ne adeptes aucune 


confiance. Au reste, nous nous proposons de publier 


un article de matière médicale sur le colchique d'au- 
iomne , qu'on préconise , surtout en Angleterre 


conire cette maladie, rebelle à tous les traitemens: 


‘connus. 


4°. Question. - 
Notre correspondant nous demande. de plus ce 
qu’on doit penser de l'emploi de l'eau froide à l'ex 


` rieur, dont on parle depuis quelque temps: Nous ré- 


pondrons encoré que ce sera le sujet d’un article de 
matière médicale qui sera publié incessamment. M. 


1 


VARIÉTÉS. o o 


— ‘Botanique. Unė des plus curieuses découvertes : 
qui aient été faites depuis long-temps en botanique, i 


est celle qué l’on ‘doit à M. Fée , relativement à une 


foule de: plantes cryptogames , qui croissent sur les 


écorces de certaines plantes étrangères. Sous le titre 


`d’ Essai. sur la Cryptogamie des écorces exotiques offici- 
males, ce savant botaniste va publier le résultat de 
ses recherches ;-et ajouter à la longue liste des. végé- 


taux déjà connus plus de 200 espèces de plantes 
cryptogames nouvelles. Ce’bel ouvrage sera orné de 


figures gravées avec un rare talent par. M. . Poiteau, i 
mises en couleur et retouchées au pinceau avec le 


plus grand soin. Il formera un volume grand. info 


pour lequel on souscrit dès'à présent chez l'auteur, mue 


de la Chaussée-d’Antin , n°. 54 , et chez Levrault, 
libraire. Prix : 36 fr. papier fin, et 72 fr, papier 
vélin satiné, s £ HAE 


LR 


La Gazette de santé parait régulièrement trois fois par mots, les 5, 15 et 25, Le prix de l'abonnement èst de 18 fr. pour ` 


` ur an. On s’abonne chez le docteur Miquet, propriétaire-rédacteur, place des Victoires, n. 6, chez tous les directeurs de poste, 
etchez tous (5 Hinin es. Les lettres et paquets doivent étre affranchis. : 


DE L'IMPRIMERIE DE HOCQUET ; 


‘FAUBOURG MONTMAR FRE 


On s’abonne 
Placedes Victoires 


per GAZETTE DE SANTÉ, 


Prix: 18 fr. par an. 


( sn ne ANNÉE ). 


15 Avril Le 


néon 


on 


3e année. 


JOURNAL DE MÉDECINE ET DES SCIENCES ACCESSOIRES. 
PAR UNE SOCIÉTÉ DE MÉDECINS. 


MEDECINE PRATIQUE. 


Cancer. 


Ce n’est pas d'aujourd'hui que l’on donne le nom 
de maladies cancéreuses à une foule d'ulcères ou de 
tumeurs qui ne méritent aucunement cette dénomina- 
tion. Autrefois on était excusable de prodiguer ainsi 
le nom de cancer à toutes les affections rebelles aux 
premières méthodes de traitement dirigées contre elles, 
parce que le véritable caractère des tissus cancéreux 
n'était pas connu. Mais depuis que les progrès de l’a- 

-mtomie pathologique ont appris à connaître les véri- 
tables caractères physiques des tissus squirrheux et 
encéphaloïde , et ont prouvé que ces deux tissus, iso- 
lés ou combinés, pouvaient „seuls , constituer le can- 
cer, il serait utile de pas donner ce nom à des mala- 
ladies qui ne présentent aucun de leurs caractères ana- 
tomiques. Ces réflexions nous paraissent appliquables 
aux deux observations suivantes : 


I. Observation sur une affection GANCÉREUSE , développée 
sur la vote palatine et guérie par l’extirpation. 
Communiquée à la Société de Médecine de Paris, par 
M. Guxor, chirurgien à Norges-la-Ville. 
Madame D*** de St.-JX*x, 
deux ans, d’une santé chancelante, d’une constilution 
fable et d’un tempérament nerveux , ayant éprouvé 
de violens chagrins pendant le cours de la révolution, 


âgée de soixante- 


et des peines domestiques , a cessé d'étre réglée à 
soixante ans, et a éprouvé à cetie époque quelques 
incommodités , mais peu graves. Elle a été sujette, 
dans le cours de sa vie, aux affections catarrhales des 
poumons et à des spasmes nerveux, dirigés sur dif- 
férens points de l’économie, 

Le 20 janvier 1822, elle sentit un léger gonflement, 
presque sans douleur , sur un point de la membrane 
muqueuse palatine, du côté droit; ce gonflement cessa 
bientôt sans aucun secours de l’art , pour reparaître 
quinze jours après. Madame***éprouva en mangeant, 
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dans lPendroit désigné , une légère douleur , qu’elle 
crut avoir été occasionnée par la compression que 
produisit un morceau de pain qu’elle mâchait. Bientôt 
le gonflement augmenta et produisit une tumeur avec 
douleur, qui s'accrut insensiblement , et atteignit, au 
bout de quinze jours, la grosseur de la moitié d’un 
petit œuf de poule ; la base en était large, surtout du 
côté de la partie antérieure du palais près des alvéoles; 
le sommet se dirigeait du côté des amygdales de de- 
hors en dedans, et formait une saillie de forme co- 
nique, allongée et épaisse : la couleur en était d’un 
gris blanchâtre, luisante; sa dureté rénitente, élastique; 
les gargarismes résolutifs furent infructueux. Une ul- 
cération superficielle se développa au sommet de la 
tumeÿr; elle n’intéressait que la membrane muqueuse; 
il y avait exsudation puriforme et une sorte de petit 
point fistuleux au centre; la déglutition était déjà très- 
gênée et particulièrement la mastication : tel était l'é- 
tat de la malade lorsque je fus appelé. Je crus, à l’as- 
pect de la tumeur , que cette dernière contenait une 
matière glaireuse , comme du blanc d'œuf. La gêne 
très-grande qu'elle produisait me détermina à l’inci- 
ser ; il me sembla enfoncer mon bistouri dans un or- 
gane parenchymateux ; j’éprouvai la sensation d’une 
sorte de crépitation; il ne sortit, à mon grand éion- 
nameut, qu'une grande quantité de sang, qui ne cessa 
de couler qu’au bout de sept à huit heures , à l’aide 
des gargarismes astringens. Quelques jours après, des 
douleurs se développèrent, les bords de la plaie se 
renversèrent, le fond en devint grisâtre ; elle présenta 
bientôt un aspect. cancéreux. Effrayé de cette marche, 
j'engagai la malade à se transporter à Dijon pour y 
consulter M le docteur Rhatelot, qui, par sa longue 
expérience et ses succès dans l’art de guérir , s’est ac- 
quis des droits à l'estime publique; il regarda le cas 
comme irès-grave , et considéra la tumeur comme 
passée à l’état cancéreux. Dans l’espace d’un mois, 
l’ulcère s'était étendu, les bords s’étaient renversés de 
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plus en plus; les douleurs étaient devenues plus gran- 
des , le sommet de la tumeur , qui s'étendait à la base 
de la langue, déprimait cet organe; la mastication et 
la déglution dévinrent presque impossibles. La perte 
du sujet nous parut inévitable dans un court espace de 
temps , si on ne pratiquait aucune opération ; dans le 
cas contraire , les chances de succès étaient bien in= 
certaines. M. le professeur Boyer s'exprime positi- 
vement sur ce cas pathologique, et dit que, de tous 
ceux qu'il a opérés , il n’en a vu guérir aucun. Un 
semblable aveu dela part d'un grand praticien était 
bicn fait pour nous décourager ; cependant les acci- 
dens pressaient; la malade , avertie des chances ïn- 
certaines que pourrait avoir l'opération, n’hésita pour- 
tant pas à s’y décider. Je procédai à l’extirpation de 
là tumeur, à Paide ‘de bistoaris courbés sur leur plat. 

La molade , assise vis à-vis une croisée , la tête te- 
nue par un aide, un bouchon de liége fut placé entre 
les imâchoiïres ; j’incisai la tumeur d’arrière en avant, 
et je continuai , ‘par plusieurs incisions semblables , à 
l’extirper avec le même bistouri. Quoique la tumeur 
rendit beaucoup de sang, je parvins à l'enlever uni- 
formément , sans laisser de traces irrégulières. L’ar- 
tère palatine fut ouverte et donna beaucoup de sang. 
M. Rhatelot, qui m'assistait dans cette opération, et 
môi, nous parviimes à nous en rendre maîtres par la 
cautérisation; toute la surface delà plaie fut de même 
cautérisée. Un tampon de charpie, enveloppé dans un 
nôuet de linge , fut mis dans la bouche pour compri- 
mer la plaie; il fut continué pendant plusieurs jours : 
la malade le renouvetait souvent, et le trempait dans 
l’eau de guimauve ; elle fit de fréquentes lotions avec 
celte eau , qu'on rendit détersive äu bout de quelque 
temps, à l’aide du miel rosat. Quand'la suppuration, 
qui était sanieuse et irès-fétide fut établie , la plaie 
fut pansée avec des plümasseaux dé charpie enduits 
d'un ‘digestif simple ; au bout d'une quinzame de 
jours , des végétations charnu:s, d'un aspect douteux, 
s’élevarent autour de la plaie, j'en conçus de l’inquié- 
tuđe ; cependant la plaie marcha de jour en jour vers 
latcicairisation , qui fat complète au bout d'un mois. 
À l’époque où je rédige cette observation, ving-deux 
mois après l'opération. la malade jouit d’une assez 
bônne santé : ja guérison est parfaite. 

"Quoique les succès d'une sémblable opération soient 


très-rares , je me plais à publier celle-ci; elle ést une : 


reûye qu'il ne faut jamais abandonner les malades 
P q J ; 


lors même que les chances nous paraissent les moins 
favorables. FR 


IT. Observation d'un engorgement SQUIRRHEUX au sein, 
guéri pur des applications réitérées de sangsues. 
Par LEvAOnER DE Boïsvizre, D. M. P. 

MadamekXX, âgée de dix-huit ans, d'un tempéra- 
ment ‘sanguin lymphatique, née de parens bien por- 
tans, jouit jusqu'à cet âge d’une très-bonne santé, 
Mariée , elle eul un enfant qu’elle n’allaita pas ; rede- 
venue mère , élle prit la résolution de nourrir elle- 
même, La grossesse se passa sans accident , l'accou- 
chement fut heureux; mais l'enfant, irès faible, donna 
quelques craintes pour son existence Celite faiblesse 
et le peu de développement des mamelons mirent 
obstacle à l'allaitement maternel , et l'enfant fut con- 
fié à une nourrice. 

La sécrétion laiteuse fut très abondante ; les ma- 
melles devinrent très--douloureuses ; et., malgré tous 
les moyens thérapeutiques, on ne put éviter la forma- 
tion de plusieurs abcès dans le sein droit. Plusieurs 
s'ouvrirent naturellement ; les autres nécessitèrent 
l’emploi de l'instrument tranchant. Des fistules s'éta- 
blirent dans les points où l'inflammation s'était termi- 
née par suppuration ; mais dans le corps de la glande, 
la phlegmasie, seulement combattue par les emplätres 
dits fondans , ne fut point éteinte et passa à l'élat 
chronique. 

Le petit-lait de Weiss fut donné à Madamet#*, 
à la dose d'une prise tous les deux jours , et l'usage eù 
fut continué pendant quatre mois. Ce purgatif , loiu 
de diminuer les accidens , semblait les augmenter; 
Pirritation qu’il détérminait dans l’estomac et les in- 
testins se reproduisait par sympathie sur les glandes 
mammairés, et particulièrement sur le côté droit. 
Presque toujours la malade éprouvait des élancemens 
plùs vifs , trois ou quatre heures après l'ingestiondu 
pétit-lait. Re, 

Cet état dura cing mois; le sein droit devint dur, 
bosselé ; ies fisiules 5e fermèrent ; les veines sous- 
cutanées devinrent variqueuses; sous l’aisselle du méme 
côté , les ganglions s'engorgèrent, et trois pelites tu- 
meurs s’y firent remarquer. L estomac de la malade , 
fatigué par ces purgatifs répétés , recevait avec peine 
la plus petite quantité d’alimens. La mensiruation 
avait entièrement cessé, ét la coloration de la peat 
annonçait les souffrances qu'elle ressentait et la pré- 
tendue présence dù virus cancéreüx, qui était la causé 
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présumée de la maladie. 

Ce fut dans cette situation que la malade se confia 

àmes soint. Le moral était extrêmement abattu , et 
“les craintes étaient d’autant mieux fondées, qu’on avait 
hissé entrevoir qu’une opération douloureuse élait le 
stul remède à ses maux. 

Après le récit de toules les circonstances qui avaient 

précédé la maladie , je reconnus que la tumeur était 
lérésultat de la phlehmasie de la glande mammaire, 
pllegmasie produite par la trop grande activité du 
travail sécrétoire et la surexcitation de cet organe 
opérée par les tentatives que fit la mère pour nourrir 
elle-même. 

Je conseillai d’abord à la malade de cesser l'usage 
des remèdes intérieurs ; je prescrivis le lait coupé pour 
boisson , une nourriture légère et presqu’entièrement 
végétale ; sur la tumeur , je fis appliquer quinze sang- 
wes; après leur chûte , le-sein fut recouvert d’un ca- 
taplasme émollient , dont l’usage fut continué. Le jour 
de celte application , la malade eut un peu de repos ; 
les élancemens furent moins forts et moins répétés. 

Au bout de quatre jours , on mit quinze nouvelles 
sangsues , qui déterminèrent ùn écoulement abondant 
de sang. Les cataplasmes furent continués: L’estomac 
de Madame***, moins irrité , supporla une nourri- 
ture un peu plus substantielle. Le sein, sensiblement 
diminué de volume , reprit sa forme naturelle, et les 
mits devinrent bonnes (x). ; 

Mais la malade indocile , mit, contre notre gré; un 
vélement trop serré , qu’elle garda. une partie de la 
journée, Le sein comprimé devint douloureux , et son 
volume augmenta. Une application de vingt sangsues 
fit cesser ces nouveaux accidens. À 

Le sein droit était alors à-peu-près égal en gros- 
seur à celui du côté opposé; une petite dureté sur la 
partie supérieure se faisait encore sentir ; j'y fis appli: 
quer dix sangsues, et recouvrir le sein de cataplasmes 
émolliens , et tous les accidens cessèrent pour ne plus 
reparaîlre. La phlegmasie de la mamelle étant dissi- 
pée, l'utérus reprit ses fonctions, les mensirues paru- 
rent, el décidèrent la guérison. 

Enfin, après un traitement d’un mois et demi, la 
malade eut la satisfaction d’être débarrassée: d’une tu- 
meur qui: avait la grosseur du pong, qui occasion- 
nait des, douleurs très-vives, et pour laquelle ontne 


(1). Acette époque, les ganglions qu'on avait observés 
sous le bras disparurent en totalité. 


voyait d'autre moyen de guérison que dans l’ablation 
d’une partie de la mamelle. 

— La dernière de ces observations offre si mani- 
festement le tableau d’un engorgement inflammatoire 
chronique, etiout-à:fait différent du véritable squirrhe, 
que je croirais abuser de V’attention de mes lecteurs en 
cherchant à le démontrer par le rapprochement des 
faits et la comparaison des symptômes: Elle est bonne 
seulement à prouver, comme les observations analo- 
gues rapportées tous les jours par les prétendus phy- 
siologistes, que des phlegmasies chroniques , regar- 
dées mal à propos comme des squirrhes , peuvent di- 
minuer de volume et même disparaître sous l'influence 
des topiques émolliens et des saignées locales, préco- 
uisées il y a long-temps par Fearon en Angleterre, 
et Robert en France. 

Quant a la première observation, M. Hervez de 
Chégoin , rapporteur au nom d’une commission, fait 
remarquer l’omission importante de l'opérateur qui a 
négligé de disséquer la tumeur après l'avoir enlevée. 
C'était le seul moyen de constater son véritable” 
caractère. - « Etait-ce bien , ajoute-t-il, en effet, 
une tumeur: cancéreuse ? La marche rapide de la 
maladie, le: point fistuleux qui existait au centre, Pex- 
sudation puriforme qu’il fournissait, ne nous permet- 
tent-ils pas d'élever des doutes sur la nature de cette 
tumeur ? Le renversement des bords de la plaie , l’as- 
pect grisâtre de son fond, sont des signes d'inflamma- 
tion, et non des caractères d’une affection cancéreuse. 
On les rencontre souvent dans les plaies contuses , 
dans les ulcères vénériens intempestivement pansés 
avec Ponguent mercuriel ou des liqueurs irritantes. 
Les douleurs ne sont point caractérisées; l'écoulement 
abondant du sang ne prouve pas non plus que la tu- 
meur était cancéreuse ; il prouve plutôt qu’elle était 
fongueuse, ou plutôt il ne prouve rien ; car il se pour: 
rait que l'artère palatine eût été ouverte , comme elle 
Pa-été, de l'aveu de l’auteur, dans l'opération défi- 
nitive. » 

Quoique, dans le cas actuel, l'opinion de M! Hervez 
de Chégoin me paraisse très-plausible, je ne puis 
partager les doutes qu’il élève plus loin sur la certi- 
tude des guérisons obtenues par l’ablation de tumeurs 
véritablement squirrheuses. L'exemple qu'il'cite de 
M. Gail à qui M. Boyer enleva , en 1816, une glande 
dont le tissu était bien lardacé; celui d’un jeune homme 
dont le testicule fut enlevé par le même opérateur , il 
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y a neuf ans, et qui se porte bien maintenant ; celui 
u’il aurait pu également citer d’une religieuse, à qui 
q pu ég gieuse, à q 
M. Delpech enleva , il y a aujourd'hui vingt ans, une 
tumeur du sein parfaitement squirrheuse, et qui jouit 
encore d’une bonne santé ; celui que M. Blaud vient 


de consigner dans la Nouvelle Bibliothèque médicale; 


d’un cancer qui repullula deux fois après deax opéra- 
tion successives , et n’a plus reparu depuis la troi- 
sième extirpalion , faite il y a maintenant sept ans; 
tous ces faits indiquent assez positivement que Pabia- 
tion n’est pas toujours suivie de récidive, el que , ri- 
goureusement parlant, le véritable cancer peut être 
guéri, à moins qu’on ne prétende qu'une maladie peut 
exister pendant dix, vingt , trente ans , sans se ma-- 
nifester par aucun sympiôme. M. 


STATISTIQUE DE PARIS. 
(Voyez la Guzette de Santé. du 5 Novembre 1823). 


Le précédent gouvernement avait conçu l’utile et 
heureuse idée de faire exécuter , sous la direction de 
chaque préfet, la statistique des cent-huit départemens 
dont se composait alors le territoire français. Cette 
grande et belle entreprise , considérée d'une manière 
générale , eut le sort de tant d'autres ; commencée 
avec ardeur, puis négligée, elle fut complètement 
abandonnée. Je dois dire cependant que plusieurs de 
ces stalistiques déparlementales furent entièrement 
terminées , et qu'il en est même un certain nombre 
qui se remarquent par l'étendue des recherches, la 
justesse des observations , la précision du travail, etc. 

Mon but n'est pas de faire ressortir l'utilité d’un 
pareil travail sous le rapport administratif et politique. 
Envisagé seulement sous le point de vue hygiénique 
et médical , on conçoit combien de facilités, combien 
de faits utiles le médecin y trouverait pour dresser , 
soit une topographie médicale, soit une statistique du 
même genre , lesquelles ne seraient en quelque sorte 
que le développement de ce qui déjà aurai. été dit 
dans le travail de l’aulorité , sous le rapport des airs, 
des eaux, des lieux, de la population, des maladies 
régnantes , elc. , etc, Ce n’est même qu'à l'aide d’un 
pareil travail que pourrait s’exécuter facilement le 
projet conçu par l’ancienne Société royaletle médecine, 
de dresser la topographie et la statistique médicates 
de toute la France; projet qu'il serait glorieux à PA- 
cadémie actuelle de mettre en exécution. 


Quoiqu'il en soit, je reviens aux tableaux dressés 
et publiés par ordre de M. le Préfet de la Seine, pour 
en extraire plusieurs faits nouveaux ou curieux , les- 
quels joints à ceux qui ont déjà été publiés dans leno, 
du 5 novembre dernier , offriront tont ce que ce re- 
cucil présente de plus intéressant sous le rapporl de 
la topographie , de la statistique et de l hygiène pu- 
blique de la viile de Paris. 

Le premier de ces tableaux qui fixe l'attention du 
médecin , est celui qui comprend l'indication des eaux 
à l'usage des habitans , et celles qui arrosent le terri- 
toire des diverses communes du département de la 
Seine. On voit, entre autres choses dans ce tableau, 
à quelles causes la rivière de Bièvre , dont les eaux 
potables à sa source ei si infectes à son embouchure, 
doit l'insalubrité qui en rend le voisinage si dange- 
reux ; ce sont 120 usines situées sur ses bords ou sur 
son cours, (dont go dans Paris) , non compris un 
très-grand nombre de lavoirs de blanchisseurs, qui y 
répandent ou y versent, pour la plupart, une im- 
mense quantité de débris de végélaux et d'animaux 
dans un état plus ou moins avancé de fermentalion 
ou de putréfaction. i 

Quoique cette rivière, ou plutôt ce ruisseau infect, 
se jette dans la Seine à son entrée dans Paris, quoi- 
que celte même Seine , en traversant la capiale;sre- 
çoive presque toutes les eaux ménagères provenant 
d'une population de plus de 700,000 individus; quoi- 
que deux très-grands hôpitaux, l'Hôtel-Dieu et la 
Charité y versent leurs immondices de tous genres, 
le résidu obtenu par l'ébullition de 15 litres d'eau de 
Seine, prise au dessous de Paris, n’a été que de 2 
grammes 921 milligrammes ; la même quantité d'eau 
prise avant le débouché de la Bièvre, ayant fourni un 
résidu de 2 grammes 791 milligrammes. Ces expé- 
riences démontrent donc, malgré l'opinion générale, 
et, il faut le dire aussi, malgré les apparences , que 
les qualités de l’eau de la Seine ne sont que trés-peu 
altérées par suite de son passage dans la capitale. 

Dix-neuf millions cinq cent dix-neuf mille huit cent 
soixante-seize liires d’eau provenant de la Seine , du 
canal de | Ourcq, de l’aqueduc d Arcueil, des sources 
de Ménil-Montant , de Betleville et des prés Saint- 
Gervais, sont distribués chaque jour par 65 fontaines, 
124 bornes fontaiies et »8 élablissemens de puise- 
ment, independanuneut des concessions faites direc- 
tement chez des particuliers. Sur cette quantité d’eau, 
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deux cent mille litres sont fournis par l'établissement 
des ilires- charbon , quai des Célestins.. 

D'eprès cette distribution totale d'eau , chaque ha- 
bitant en a, terme moyen, 27 litres par jour. Après 
l'achèvement du canal de l'Oureq, il en aora 117 litres. 

Les tableaux de l’état civil, dressés avec infiniment 
plus d’exachtude , de soins et de détails qu'its ne Pa- 
vaient été jusqu'à ce jour , offrent spécialement les ré- 
sultats de 18:19 à 1821. Ne devant pas revenir sur ee 
qui a déjà été indiqué à ce sujet dans cette Gazette, il 
suffira de faire connaître ici quelques circonstances 
relatives aux 68,052 décès qui ont eu lieu pendant ces 
trois années. 


Morts de laj] Morts violentes 


Morts-nés. palie Domiui Centenaires, 
1810 13460794! 355 |6o50 #40 1 £ 
9 NE 583 (£ 156 jz 
zz (h. 7541 (h. 48 
-1820 1337 pi 105 717 a TER 


1821 140707 272 6572 480 R 


6:7 (£ 177 
Les objets classés dans les colonnes de ce tableau 
pourraient donner lieu à de nombreuses remarques 


et à des réflexions: multipliées , dont je n'aborderai 


ici que le plus petit nombre et encore très superfi- 
ciellement. 


Les tableaux relätifs aux enfans morts-nés, qui àla 


vérité forment un travail nouveau , que l’on doit aux 
soins de l'administration actuelle , laissent au méde- 
cin beaucoup de choses à desirer ; tels que l’âge du 
fœtus, l'indication des causes présumables de sa mort, 
la distinction entre les sujets morts dans le sein de 
leur mère , de ceux qui on! succombé pendant le tira- 
yail ou peu d’instans après, soit qu ils fussent à terme 
ou non , etc , etc. 

Il serait aussi à desirer que l’on établit la propor- 
lion relative des enfans mort-nés aux autres, tant à 
Paris qu'ailleurs , et enfin de ville en ville. Voulant 
connaître celte proportion, à Paris, pour les trois 
années dont il s'agit ici, j'ai trouvé 4,097 morts-nés 
el 74,366 naissances; ce qui établit la proportion des 
uns aux autres dans le rapport de 1 à 18 175 

Ce tableau montre aussi la constance de ce singu- 
lier phénomène : que le nombre des garçons morts- 
nés est beaucoup plus considérable que ceiui des filles; 
phénomène dont les causes ne sont pas encore bien 


connues , car il est impossible d'attribuer , avec quel- 


ques auteurs, cet excédent de mortalité chez les mâles 
seulement à leur volume plus considérable, ce qui, 
comme on sait, ne rend pas toujours pour eux leur 
naissance beaucoup plus périlleuse que celle des filles. 
À ces réflexions physiologiques relatives aux enfans 
morts-nés , j'en joindrai d’autres qui concernent l'é- 
tat civil, et que voici : Lês enfans moris-nés ne de- 
vraient pas être comptés au nombre des décès des in- 
dividus qui ont vécu ; sans cela il est évident qne dans 
le relevégénéral ils augmentent le nombre des morts. 
sans avoir figuré sur le registre des vivans ; ce qui 
donne des résuliats comparatifs évidemment faux. Je 
demanderai aussi à quelle époque de la conception un 
enfant mort-né doit être déclaré à l’état-civil ? Est-ce 
de l’époque où les organnes sexuels sont apparens , 
c'est-à-dire à environ six semaines de conception, et 
lorsqu'il offre à peine dix-huit lignes de longueur ? 
Je demanderai encore si le produit d’une conception 
dégénérée , et qui n'offre plus que de légères traces 
d'organisation fœtale, doit être déclaré comme enfant 
mort né ? Ces questions, el beaucoup du même genre 
que je n’entreprendrai point d'établir , me conduisent 
à faire remarquer que la législation actuelle ne s'oc- 


.cupe.nullement des enfans morts-nés , qu’il n’en est 


fait aucune mention dans le Code civil. 

La seconde colonne, qui indique la quantité des sujets 
morts de la variole pendant 1819, 1820 el 1821r, est 
une preuve bien affligeañte du grand nombre de per- 
sonnes qui ont encore de coupables préventions contre 
la vaccine; préventions dont les résultats ont été en- 
core bicn plus effrayans en 1822, où, dans Paris 
seulement, 1200 individus ont succombé à la petite- 
vérole, maladie que la volonté humaine pourrait faire 
disparaître du globe. 

Dans le nombre des 752 individus morts de la va- 


riole de 1819 à 1821, il y en a 84 au-dessus de l’âge 


7) 


de 15 ans; on en distinguc même un de 52 ans et 


- un. de 80. (La suite au prochain numéro). VILLENEUVE, 


REVUE DES JOURNAUX DE MÉDECINE. 


MARS. 
Fièores intermuientes. — Quinquire. — ramollissement 
du cerveau. — lode. — Opinion singulière. — Opinions 


contraires. — Woorora. — Pluntes cultivées. — Jus- 
quiame. 


— Pour tous les hommes non prévenus , la ques- 
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tion des fièvres intermittentes est jugée depuis long- 
temps comme absolument contraires aux idées nou- 
velles. Les subiilités des prétendus physiologistes 
n’ont abusé personne ; ct s’il y a au monde quelque 
chose de ridicule, c’est d'entendre quelques fanatiques 
se féliciter d’un triomphe qui n’est pas même avoué 
de la plupart de ceux qui partagent leurs idées, sans 
partager leur enthousiasme. Ces réflexions naissent 
d'elles-mêmes à la lecture d’un mémoire sur les fièvres 
intermittentes qui règnent à Baucaire, inséré par 
M. Blaud dans la Nouvelle Bibliothèque médicale. D'a- 
près trente observations qu'il citeet beaucoup. d’autres 
qu'il aurait pu citer , ce praticien conclut que les 
fièvres intermittentes et rémittentes. ne sont point des 
phlegmasies, à moins que le quinquina ne soit un 
anti-phlogistique (x) ; et. qu'il-faut chercher. dans le 
système nerveux l'explication des phénomènes pério- 
diques que présentent.ces maladies. 

Le même cahier. de ce journal contient une obser- 
vation de ramollissement de la totalité de. la masse encé- 
phalique., qui a présenté une, marche tout-à-fait insi- 
dieuse. « Quatorze, heures avant la mort, dit M: Des- 
landes, auteur de cette observation, un habile praticien 
vit l'enfant avec moi , et, ainsi que moi, le jugea à 
peine indisposé. Plus tard, je commençai à avoir 
quelques soupçons d’une affection cérébrale; un quart- 
d'heure, après les avoir formés., le malade n’existait 
plus. » Ce fait esl irès-remarquable par la promp- 
titude de. la mort et.parce qu'il lève les doutes que 
M. Lallemand a élevés sur la possibilité des ramollis- 
semens de la totalité de la masse encéphalique. 

— Depuis que le docteur Coindet a découvert la 
propriété de iode, et enseigné le moyen de l’admi- 
nistrer , nous avions la bonhomie de croire que cette 
substance , déposée sur lPestomac, et agissant sur la 
glande thyroïde engorgée,, ne pouvait: agir ainsi que 
par son absorption et sa propriélé spécifique sur. le 
système lymphatique; mais voilà qu’un chirurgien 
aide-major, M. Richond , vient nous apprendre, dans 
les Archives, que cette théorie est absurde , et que 
l’iode magit qu'en excitant les parties sur lesquelles on 


(1). Voici la formule qui a constamment réussi à M. 
Blaud.. 
Prenez. — Quinquina, 3 gros. 
Sous carbonate de potasse, 1 scrupule, 
Sirop de nerprun , quantité suffi- 


Sante pour un électuaire mou , à prendre en une dose. 


l'applique; et que c’est là sa propriété unique. Ce qu'il. 
y a de singulier, c’est qu’il reconnaît que l’on guérit 
les goîtres ayes la teinture administrée à l'intérieur; 
il rapporte que M. Desbières , s'étant frotté avec la! 
teinture d’iode la région de laine , éprouva de dou-, 
“leurs: sous l’aisselle et sous la mâchoire. Enfin , lui- 
même guérit les blennorrhagies avec trente- gouttes de: 
teinture d’iode administrées soir et matin, vous croi- 
riez en injection, puisque l'iode. magit suivant cet» 
observateur que localement, pas du tout; adminis- 
trées à l’intérieur, et déposées dans l'estomac, à laide- 
d’une potion gommeuse. Il faut avouer que ce sont: 
là d'excellentes preuves que l’iode magit qu'en excitanti 
les parties sur lesquelles on applique , et que M. l'aide- 
major est un profond logicien. 

— M. Henning , en Allemagne „et M. Gairdner- 
en Angleterre, sont loin de tirer de leurs nombreuses 
observations sur Piode les, mêmes conclusions que 
M. Richond. Le premier a guéri, par:la seule admi- 
nistration de la:teinture d'iode à l’intérieur , un grand 
nombre de malades atteints de goître , de scrophules, 


et a soulagé un asthmatique. Le second, dans. dés 


recherches dont M. Dupau vient de faire.un excellent 
extrait dans la Revue Médicale , établit que ce médica- ; 
ment porte son action principale sur le système ab- 
sorbant ; et publie les bons effets qu’il en a retirés 
dans le goître, les scrophules et:les tubercules dés 
poumons et de labdomen, toutes maladies essentiel 
lement liées au système lymphatique. Ce que lé travail 
de M: Gairdner offre de plus utile, c'est le tableau 
des accidens que l'abus de cette substance peut occa- 
sionner , el sur lesquels j'ai moi-même appelé latten- 
tion des praticiens dans le Ne X de la Gazette. de Sante. 
Comme ces accidens sont assez ressemblans: aux af- 
fections cholériques et principalement au choléra- 
morbus des Indes, M. Gairdner regarde l’opium 
comme le meilleur moyen à leur opposer. Toutes les 
fois qu’il est appelé avant que les intestins soient dé- - 
barrassés des matières qu'ils contiennent, il attend 
quelque temps avant d’adminisirer l’opium ; alors il ' 
administre des boissons et des lavemens émolliens; 
pour débarrasser les voies gastriques et calmer leur 
irritation ; après cela , il prescrit l’opium ou l'extrait 
de ciguë, ou celui de jusquiame , si opium ne réussit 
pas ; dans quelques cas , il a eu recours à l’acétale de 
morphine. ; 

— Toujours savant dans ses articles toujours minu- 
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tieux dans ses recherches, M. Virey nous entretient dans 
le Journal de Pharmacie ; du poison appelé woorara. 
Il est probable que peu de gens le connaissent en 
France ; il est cependant très-employé en Amérique, 
où les sauvages de la Guyane en enduisent la pointe 
de leurs fléches. Les singes, les sapajous et les aloua- 
tés, blessés par ces fléches empoisonnées, tombent 
dans des convulsions violentes, ce qui montre que le 
poison agit principalement sur le système nerveux. 
Néanmoins les sauvages les mangent sans en être in- 
commodés. On ignoré de quels végétaux le woorara 
est extrait ; Bancroft et d’autres voyageurs disent seu- 
lèment que c'est d’une liane ou plante grimpante, 
probablement d'une saponacée M. Virey pense qu'il 
ne sérait pas impossible qué lé suc vénéneux des cer- 
bera y fût employé pareillement; en attendant des 
éclaircissémens à cé sujèt , octupons-nous dé choses 
d'une utilité plus générale. Telle est, ce me semble, 
la remarque faite depuis long-1émps que Tes plantes 
cühivées dans les jardins pour l'usage ‘de la medecine, 
éprouvaient ‘une diminution notable dans l'énergie de 
leurs propriétés. C’est un fait sur lequel on doit in- 
sister , afin de recueillir quand on le peut ces plantes, 
a létal sauvage de préférence ; car elles croissent dans 
des lieux moins gras:, moins abrilés , moins propres 
à les gonfler de sucs muqueux inertes, Un exemple de 


ce genre a été remarqué sur la jusquiame (yoscyamus ` 


niger) par M. Rieken , pharmacien à Wittumd. Cul- 
tivée , celte planie ne donne qu’un extrait presque 
inerte ; sauvage , élle en présente un beaucoup plus 
énergique. On conçoit que cela n’est pas indifférent 
ala pratique de la médecine; et l’on pourrait expli- 
quer par là une foule d'anomalies et de. différences 
dans les résultats 6b'enus par divers praticiens. M. 


VARIÉTÉS. 

— Un journaliste calculateur a trouvé que dans le 
n°, du 25 février dernier, la Gazette de Santé , en fai~- 
sant la récapitulation des varialions atmosphériqucs , 
donnait 447 jeurs à l’année 1823. Cet habile homme 
ne sait pas qu'à { Observatoire royal, un même 
jour est compté deux, trois, quatre fois dans le ta- 
bleau météorologique, si, dans ce même jour, pleut, 
il neige, il grèle , il fait beau temps, (ce qui n'est 
pas rarè à Paris). Nous souhaitons que cette expli= 
cation puissè satisfaire notre docté afilhméticien ; èt 


nous nous plaisons à reconnaître qu’il a juste tout 
l'esprit qu'il faut pour savoir que l’année est compo- 
sée de.56> jours. 

— Trismus guéri par l'acupuncture. Ala suite d’une 
chûie qui avait-eccasionné plusieurs blessures, un mu- 
lâtre fut pris d’un irismus caractérisé par l’état sui- 
vant : La mâchoire inférieure-était complètement im- 
mobile et fermée ; la plupart des muscles de la partie 
antérieure du couparticipaient à la rigidité spasmo- 
diqne , et le malade élait dans l’impossibilité absolue 
d’avaler. M, Finch; après avoir pris l'avis de son con- 
frère, M. Bromley , introduisit une aiguille dans le 
muscle masseter droit , et vit aussitôt disparaître le 
spasme de ce musele et de tous ceux de la-partie droite 
du cou. L'acupuncture pratiquée sur le masseter gau- 
che amena des résultats qui ne furent ni moins 
prompts , ni moius heureux; et tel fut, dit M. Finch, 
le succès de notre entreprise , que le malade , qui de- 
puis quelques jours était dans l'impossibilité d’avaler; 
put prendre en notre présence une dose considérable 
de teinture d’opium et une légère tasse de chocolat. 
Il ne sera pas inutile de se rappeler ce moyen dans 
le-traitement d’une maladie si souvent rebelle à toutes 
les ressources de la médecine. 

— Moyen de reconnaître la présence de la belladune. 
Tontle monde sait que ła principale propriété ‘de la 
belladone est de déterminer la ‘dilatation de la pupilie: 
Fondé sur la connaissance de cette propriété, M. 
Alexandre Runge indique un moyen fori ingénicux 
de reconnafire la présence dé cetle plante ainsi que 
celle de la jusquiame et de la stramoïñe, dans un eas 
d’empoisonnernént, Son procédé consiste à traiter par 
l’eau bouillante l'estomac ou les intestins des individus 
qui ont succombé à ces poisons ; à évaporer ła Solu - 
tion aqueuse jusqu'à consistance d'extrait ; ét après 
avoir délayé eelui-ci dans une petite quantité d’eau”; 
à en appliquer sur l'œil de quelque animal ; à Paide 
d’un petit pinceau , eh écartañt ses paupières, Si la 


| pupille sè dilate d’uné mañière sensible ; on devra ät- 


tribuer cette dilatation à la présence du principe nar, 
cotique de la beliadone. M: Runge opère de préfé- 
rence sur le chat, à cause de la forme de son œil qui 


_ périnét de mieux examiner le phénomène. 


— Phénomène. On a présenté derniérement à PA- 
démie royale de médecine une jeune fille rachitique 
dont la taille.ne dépasse pas 27 pouces , et qui était 
enctiñté de scpt mois et dérr. La colonne Yértébrale 
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éprouve une déviation lrès- prononcée dont la con- 
vexité est à gauche. Le bassin est très-rapproché des 
épaules et rétréci dans dans son diamètre antéro -pos- 
térieur. Les jambes sont si courtes que la malade 
étant de bout , repose presque sur les fesses et sur les 
pieds en même temps. Les parties génitales extérieures 
sont dans un état parfait de développement. Une dis- 
cussion s'étant établie sur les opérations que pourra 
nécessiter l'accouchement de cette femme, l’on a re- 
gardé l’opération césarienne comme devant être in- 
dispensable, puisque le bassin n’offre que deux pouces 
ét demi dans son diamètre antéro-postérieur. 

— Antidote contre le sublimé corrosif. Nous avons an- 
noncé depuis long-temps-que M.Taddei avait découvert 
dans le gluien la propriété de décomposer le deuto- 
chlorure de mercure. Un journal italien rapporte une 
observation positive de l'utilité de cet antidote. Un 
élève en pharmacie , croyant prendre du mercure 
doux , avala sept grains de sublimé. Les effets du 
poison ne tardèrent pas à se manifester. On adminis- 
ira la poudre émulsive glutineuse selon la méthode 
de M. Taddei; le sublimé fut décomposé et évacué 
ensuite par un vomitif. 

— On écrit de Wurzbourg que le laboureur Mar- 
tin Michel , qui s’est rendu célèbre dans l’histoire 
des miracles du prince de Hohenlohe, est mort à 
Witüighausen par suite d’une inflammation. 

— Charlatanisme. Rien n’est absurde et ridicule 
comme un article inséré dans le Pilote du mois 
dernier, relativement à la drogue du sieur Mettem- 
berg. L'auteur de cet article , qui ne peut-être que 
le sieur Mettemberg lui-même, se plaint de ce que 
l’Académie royale de médecine montre beaucoup 
d’indulgence pour le sieur Leroy , et n’églige d’or- 
donner des expériences relatives à la quintessence 
prétendue anti-psorique ; or , personne n'ignore que 
c’est d’après le rapport fait au ministre de l'Intérieur 
par l’Académie royale de médecine , que la vente de 
la drogue Leroy a été prohibée, Et le sieur Mettem- 
berg sait très-bien aussi que cette même Académie a 
ordonné des expériences sur le remède quintessencié 


de sa façon ; mais il a voulu se donner un air iné” ; 
ressant; et il a profité de la bonhomie du Pilote, qui 
a inséré , probablement sans la lire, la note quon. 
lui a portée toute faite. 


— Injection de belladone dans les veines. On lit dans 
un journal allemand que, dans un cas d’hydrophobie, 
où la déglutition était impossible, on se décida à in- 
jecter de la belladone dans les veines. Celle-ci agit 
promptement el la malade tomba dans un état de slu- 
peur avec cessation des convulsions, de l'anxiété et de 
l'oppression. La malade reprit et perdit alternative- 
ment connaissance. Elle commença à pouvoir avaler, 
quoique difficilement , des liquides. On conçut un lé- 
ger espoir ; mais bientôt les accidens redoublant , se 
terminèrent par la mort. 


— Dictionnaire abrégé des sciénces médicales, par 
une partie des collaborateurs du grand Dictionnaire; 
tome X,chez Pankouke,éditeur,rue des Poitevins,n° 14. 

Ce volume du Dictionnaire abrégé commence au mot 
INFIBULATION et finit au mot MANIOC. Si l’on veut avoir 
une idée de l’anarchie qui règne déja dans la doctrine 


~ dite physiologique, dont ce Dictionnaire est le répertoire, 


on n'a qu'à lire l’article IRRITATION , qui est très-court 
mais qui nous apprend bien des choses. On y trouve, en 
effet, une irritation évacuative , une irritation hypertro= 
phique , une irritation atrophique, une irritation trans- 
formatrice , une irritation dégénératrice, et bien d’autres 
encore. On commence à y convenir que, dans une foule 
de maladies, il ya quelque chose de plus que lirritation; 
espérons qu'avant d'arriver à la fin , MM. les collabora- 
teurs auront encore quelques autres aveux à faire. 


— Dictionnaire de médecine, en 18 volumes , par 
MM. Anezow, BÉCLABD, etc.; tome IX, chez Béchet 
jeune , libraire, place de l'Ecole de Médecine , n°4: 

Ce Dictionnaire, écrit dans d’autres principes que le 
précédent, pourrait offrir avec celui-ci des points de 
comparaisons fort curieux. Ceux qui veulent tout savoir 
doivent les lire tous les deux ; car ils ne peuvent guère se 
remplacer l’un l’autre. On trouve dans le volume que 
nous annoncons , les articles FRACTURE , FIÈVRE , FOLIE , 
FISTULE, GALE , etc. 


La Gazette de santé paraît régulièrement trois fois par mots, les 5, 15 et 25. Le prix de abonnement est de 18 fr. pour 
P 8 P , P H 


un an. On s abonne chez le docteur MIQUEL, propriétaire-rédacteur, place des Victoires, n. 6, chez tous les directeurs de poste, 


eichez tous les libraires. Les lettres et paquets doicent étre affranchis. 


Ne XII. 


On s ’abonne 
Place aer Vi n ires 


Prix: 18 fr, par an. 
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MATIÈRE MÉDICALE. 


( Doctrine italienne ). 
Emeélique. 

Nous avons parlé de la gomme-gutte et de la di- 
gitale , adininistrées d’après la méthode de Rasori ; 
l'emploi de l’émétique dans le traitement de la périp- 
neumonie inflammatoire ne paraîtra pas moins ex- 
traordinaire aux médecins français. Déjà cependant 
nous ayons publié, en 1822, une lettre de M. Pes- 
chier de Genève sur cette méthode; et depuis , quel- 
ques essais ont été tentés , en France , par des méde- 
cins dun grand mérite ; nous avons l'espérance de 
pouvoir en faire connaître prochainement les résultats. 
Aujourd'hui , nous allons apprendre de M. Rasori 
lui-même , la manière dont il traite les péripneumo- 
nies. 

L'emploi du tartre stibié , dit-il , dans les périp- 
neumonies inflammatoires n'est pas nouveau ; ce 
remède est même communément en usage dans 
celles où les médecins croient voir une complication 
bilieuse , gastrique, ou bien quelqu’autre indication 
particulière. Mais ce qui est nouveau et même ton- 
traire aux diverses opinions anciennes et actuelles, 
Cest , 1°, de traiter la péripneumonie depuis qu’elle 
commence jusqu’à ce qu’elle finit, par le tartre émé- 
tique ; 2°. de faire de ce médicament le principal et 
quelquefois même le seul moyen curatif de cette ma- 
ladie ; 3°. de diminuer par son seul usage le nombre 
des saignées , et de pouvoir même quelquefois se dis- 
penser d'en faire; 4°. de faire prendre ce médicament 
à: des doses auxquelles jamais les praticiens les plus 
courageux n’ont pensé d’arriver , portant la quantité 
jusqu’à un scrupule , une dragme et même plusieurs 
dans vingt-quatre heures, 5°. d'en employer assez 
souvent plusieurs onces pendant le cours de la ma- 
ladie; 6, et enfin, de pouvoir dire avec assurance 
que ces fortes doses d’émétique ne produisent ni le 
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vomissement ni des évacuations alvines abondantes , 
et que les sueurs ont lieu seulement dans les mêmes 
circonstances que par les méthodes de traitement gé- 
néralement adoptées. 

La plupart de ceux qui ont observé que et 
l’émétique, donné même à hautes doses, ne produisait 
pas le vomissement, au lieu de chercher à bien ex- 
pliquer ce phénomène , se sont contentés de le consi- 
dérer comme une des anomalies de notre économie 
qu’on ne peut expliquer , et desquelles on croit à tort 
qu’il existe un grand nombre ; ou bien ont accusé la 
préparation chimique du remède, ou le malade de n’a- 
voir pas pris toute la dose qui lui avait été prescrite , 
ou enfin ils ont attribué ce phénomène à d’autres cas 
imaginaires. D'ailleurs, la matière médicale fixant les 


dosis des remèdes d’après la pratique ordinaire , les 


médecins ne veulent pas s’en écarter, surtout lorsqu'il 


s'agit de substances appelées héroïques ; et comme * 


ils ne s'occupent pas à bien connaître les lois de l'éco- 
nomie animale, ils craignent les conséquences få- 
cheuses qu’on leur a montrées dans les livres. Voilà 
comment, jusqu'à présent , le phénomène dont j'ai 
parlé n’a pas été médité comme il devait l'être. 
Avant de citer des faits particuliers propres à con- 
firmer ses assertions , Rasori expose de la manière 
suivante les circonstances essentielles et les principes 
généraux qui sont le résultat d’un grand nombre d’ob- 
servalions. | 
10. J'observerai d’abord que laptitude que dé- 


montre l'organisme vivant à supporter des doses ex- 
‘iracrdinaires de tarire stibié, sans produire le vomis- 


sement ni aucun autre sympiôme d'action forte sur le 
tube intestinal , n'appartient qu'à son état morbide , 
se borne à lui seul et ne dure pas plus que lui. Cela 
ést si vrai , qu'aussitôt que l’état morbide a cessé, 
c'est-à-dire lorsque le corps est à l'état sain, le‘ phé- 
nomène merveilleux que j'ai appelé aptitude cesse, 
et alors l’émétique qui , avant , semblait sans action, 


a 
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non seulement ne peut être administré impunément à 
doses fortes , maïs pas même.à la plus petite quantité 
ordinaire, sans produire les effets qu'on lui attribue 
vulgairement. Cette circonstance très-imporianie et 
qui ne manque jamais de se vérifier , détruit seule les 
doutes qu’on voudrait élever sur la mauvaise prépara- 
tion de l’émétique. 

2°, L’étai morbide général que je désigne par le 
mot diathèse , est celui qui dans tous les cas constitue 
l'aptitude du corps vivant à supporter impunément, 
ou pour mieux dire, utilement , comme je le démon- 
trerai dans peu , les diverses doses d’émétique. La 
force de la diathèse , non seulement varie dans les di- 
verses péripneumonies , mais aussi aux différentes 
époques de ceile maladie. La péripneumonie , comme 
toutes les maladies graves, a son accroissement -et 
son apogée; elle diminue ensuite progressivement si 
elle. doit avoir une terminaison heureuse, L’aptitude 
du malade à supporter. des doses d’émétique plus ou 
moins fortes suit les mêmes variations, c’est-à-dire 
qu'elle est moindre au début de la maladie , qu’elle 
augmente jusqu’à ce qu’elle soit arrivée à son plus 
haut degré, et qu’elle diminue progressivement avec 
elle. Il faut donc que les doses d'émétique soient en 
rapport avec ces variations; mais si elles dépassent 


‘aptitude du corps à les supporter , quand ce serait 


même au plus haut degré de la maladie, on verra 
sûrement paraître la répugnance à avaler un remède 
qu'avant on prenait avec facilité, ou se déclarer des 
nausées et même le vomissement. En d’autres mots, 
on reconnaîtra des signes évidens de ce qu’on peut 
appeler action excessive de remède, Mon usage est de 
commencer par des doses plus ou moins faibles , se- 
lon ‘que la maladie ; étant plus ou moins récente et les 
symptômes violens, je puis conjeclurer à priori le de- 
gré de gravité actuelle de la maladie. D'ailleurs, com 
munément les premières doses sont bien plus fortes 
que celles qu’on adminisire dans la pratique ordinaire 
avec l'intention de faire vomir. ILest rare que je com: 
mence ‘par moins de- douze grains à prendre dans la 
journée ; je fais répéter cette dose pour la nuit. Lors- 
que je vois quela péripneumonie a déjà fait des pro- 
grès, j'en fais prendre, d’abord un scrupule ei même 
une demi-dragme ; et ensuite je vais en augmentant 
tous les jours jusqu'à une dragme et quelquefois plu- 
sieurs , selon l’état morbide, 


3. Il arrive parfois que, l’action des premières 


doses d’émétique surpassant l’état actuel de la dia- 
thèse, le vomissement a lieu; mais ce sent des ex- 
ceptions à la règle générale ; parce que si la maladie 
parcourt la période d’accroissement , on observe que 
les premières doses plusieurs fois répétées et même 
augmentées ne produisent plus cet effet, Les cas rares 
dans lesquels la diathèse est faible et n’a pas de la 
tendance à augmenter, comparés à ceux qui leur sont 
opposés, servent même irès-bien à confirmer ce que 
j'avance. 

4°. Il peut également arriver que les symptômes 
de la maladie s’affaiblisseut sensiblement, c’est-à-dire, 
que la douleur vive de la poitrine disparaisse , que la 
respiration devienne plus libre, que la toux et la fièvre 
diminuent , sans que pour cela la diathèse ait perdù 
de son intensité, ce qu’on reconnaît par les doses 
fortes d’émétique que supporte le malade. Dans ce 
cas, si l'observateur impatient et inexpert en déduit 
que ces mêmes quantités d'émétique ne sont plus né- 
cessaires, et qu'il faut les diminuer ou n’en plus faire 
prendre, il prive trop tôt le malade d'un remède utile, 
et se met dans l'impossibilité de vérifier dans toute 


son étendue un fait important ; il n’en peut alors tirer 


que des conséquences erronées. Mais si au contraire il 
ne se borne pas à voir diminuer les symptômes de la 
maladie , et qu'il attende patiemment ceux que pro- 
duit le remède en excès , le moment viendra qu'ils 
paraîtront , et alors il diminuera les doses , pour les 
mettre en harmonie avec l’état morbide , véritable 
mesure de la diathèse. | 

bo, La diathèse peut diminuer , quoiqu’un cerlain 
nombre de symptômes graves se soulienne, ou qu'un 
d'eux devienne plus dangereux, ou même quil en 
paraisse de nouveaux. Par exemple , la respiration 
peut devenir plus courte et plus laborieuse ; il peut 
paraître des signes qui indiquent l'affection de la tête, 
tels que le délire ou la somnolence ; et si, dans cet 
état , il se déciare des indices évidens de diminution 
d'aptitude à supporter les doses fortes d'émétique, 
alors il y a lieu de croire qu'il se forme des altérations 
plus ou moins graves dans les parties affectées parli- 
culièrement , altérations que je crois au-dessus du 
pouvoir médical, 4 

Je vais maintenant examiner une objection que font 
ceux qui cherchent, sincèrement à s'instruire sur ma 
mé:hode curative gérérale, et à bien connaître les 
fondemens sur lesquels elle repose. Ils demandent 
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pourquoi je mai pas abandonné entièrement l'usage 
de la saignée depuis que j ai trouvé dans le tartre 
subié un remède si efficace, dont les doses n’ont d'au- 
tres limites que la diathèse, et qui.n’a pas même les 
inconvéniens que produit la digitale sur le système 
sanguin quand la diathèse commence à diminuer ? Je 
réponds à cela que dans beaucoup de cas la péripneu- 
monie marche si rapidement, que-le tissu pulmonaire 
est menacé de destruction; c’est cette circonstance qui 
m'oblige à mettre en usage simultanément les moyens 
les plus actifs, qui; par différentes voies , tendent 
tous à diminuer la diathèse. Ces voies sont principa- 
lement au nombre de deux : l'estomac, y compris le 
tube intestinal, et les vaisseaux sanguins. On ne peut 
pas beaucoup compter sur le système cutané. Dans 
les péripneumonies ; tout ce que-l’art peut faire pour 


tâcher de vaincre le mal , c’est de porter sur les or- 


ganes digestifs toute l'action contre-stimulante qu'ils 
peuvent recevoir , et soustraire au système vasculaire 
une portion de la matière stimulante dontil estrempli. 

Maintenant , pourquoi extraire tout d’un coup 
plusieurs livres de sang , qu’on peut tirer dans un 
certain espace de temps , pour ne pas exposer le ma- 
lade à une forte lipothymie et même à la mort; et 
pourquoi également s’exposer à des conséquences 
dangereuses , en voulant suppléer à la saignée par 
une action contre stimulante trop forle, portée par le 
tartre émétique sur lestomac ? Au sujet de l’action 
contre-stimulante à porter à l’intérieur, je dirai que 
l'expérience n’a pas peut-être offert toules les lu- 
mières nécessaires. Il est malheureux que la médecine 
vétérinaire, qui pourrait fournir des faits précieux à 
la médecine humaine, par la facilité de faire des 
expériences ne se soit pas encore occupée de ces 
recherches , ou du moins n'ait pas encore reçu la 
direction qu'il faudrait pour cet objet. Si on voulait 
traiter les péripneumonies graves , seulement avec 
beaucoup de tartre émétique , puisque plusieurs 
dragmes par jour sont supportées dans les cas 
même où. on fait des saignées abondantes , combien 
ne faudrait-il pas de ce remède pour équivaloir à la 
quantité de sang extrait? Cette augmentation de tartre 


` émétique ne peut d’ailleurs avoir lieu lorsqué la ma- : 


ladie est très-grave , moment où elle serait le plus in- 
diquée, parce qu'alors la difficulté de respirer empêche 
de boire. .On doit ajouter en faveur de la saignée, 
l'avantage que donne la promptitude de ses.effeis , 


puisqu'on les obtient dans peu de minutes, tandis 
qu'avec les remèdes intérieurs , ils n’ont lieu qu’au 
bout d’un certain temps ; et dans les péripneumonjes 
graves ; le temps est si précieux, qu’il ne faut pas 
perdre un moment. 

Je pourraais encore rappeler beaucoup de consi- 
dérations , pour démontrer qu'on ne devrait jamais 
abandonner l'usage de la saignée dans ces maladies ; 
même lorsqu'elles ne sont:pas très-graves , surtout 
dans les hôpitaux ; telles sont, par exemple, l’aug- 
mentation de la dépense, le besoin plus grand qu’au- 
rait le médecin de faire de plus fréquentes visites , 
pour noter avec précision les effets des doses toujours 
croissantes d’un contre-slimulant si actif, 

(La suite au prochain numéro). 


: MEDECINE. 


Observation sur un cas de MORT APPARENTE, 


Une jeune fille, nommée Henrietie Smith, domes- 


| tique, ayant fait une chute de l’impériale d’une voi- 


ture de voyage, vil depuis cet accident ; ses forces 
aller en déclinant. Devenue incapable de s'acquitter 
plus long-temps de ses devoirs, elle sortit de service, 


et se retira chez une femme de ses parentes à Ham— 


mersmith. Cependant, quoiqu’elle eût cessé de tra- 
vailler , son mal faisait des proprès. Chaque jour ; 
elle se sentait plus faible et tombait plus fréquem- 
ment en syncope. Trois ans après sa chûte, étant 
sortie le jeudi pour prendre l’air ;: elle revint de la 
promenade plus forte et mieux disposée que de cou- 
tume , prit quelque nourriture , puis se plaignit après 
d’éprouver un penchant irrésistible au sommeil, On 
la fit coucher entre six et sept heures du soir. Le len- 
demain , à une heure très-ayancée dans la journée, 
elle semblait encore dormir profondément quand on 
essaya de la réveiller. On trouva alors qu’elle était 
tout-à-fait froide ; ses lèvres étaient décolorées ; les 
battemens du cœur et du pouls avaient cessé ; enfin, 
elle paraissait morte. Le corps fut enseveli et laissé 
sur le lit depuis le vendredi jusqu’au dimanche matin, 
qui était le jour fixé pour le faire inhumer. Au. mo- 
ment où l’on meitait le:corps dans le-cercueil, quel- 
qu'un s’avisa heureusement de placer la main-sur la 
région précordiale, el crut reconnaître qu’elle était 
plus chaude qu’elle ne l’est ordinairement. Gette per~ 
sonné fit-part de son opinion auxassistans , etme 
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autre , plus attentive , les convainquit bientôt qu'ils 
etaient près d’enfermer dans la tombe un être vivant. 
En effet, les lèvres et les joues étaient toujours livides 
et décolorées , les yeux insensibles à la lumière, mais 
un reste de chaleur se faisait sentir dans. la région du 
cœur , et une glace placée devant la bouche rendit la 
respiration perceptible. 

Le médecin qui avait soigné cette jeune fille pen- 
dant sa maladie , fut appelé aussitôt. A son arrivée, 
les signes qui annonçaieni le retour des phénomènes 
de la vie étaient tellement manifestes, qu’il pensa que 
la saignée et l'application des briques chaudes suffi- 
raient pour la tirer complètement de son état de lé- 
thargie. Il ouvrit donc une veine d’abord à un bras, 
et ensuite au bras du côté opposé , mais ce fut sans 
succès. Tous les autres moyens qu’on employa furent 
également inutiles , jusqu'à cinq heures de l’après- 
midi, qu'un changement rapide s'opéra dans l’état 


de cette fille. Les battemens du cœur et du pouls de- 


vinrent sensibles; les joues et les lèvres regagnèrent 


peu à peu leur coloris; la respiration se rétablit , et, 
dans quelques instans , toutes les autres fonctions ne 


tardèrent pas à entrer en exercice. Pendant ce court 


espace de temps, tous les signes de mort avaient dis- 


paru. 

Cette fille n’a conservé aucune connaissance de Pé- 
tat dans lequel elle s'était trouvée. Elle disait seule- 
ment éprouver une sensation de froid et de faiblesse , 
en même temps qu’une oppression extraordinaire et 
un sentiment de crainte, Depuis lors, sa santé s’est 
améliorée de jour en jour , et elle est telle aujour- 
d’hui, que cette femme peut espérer encore de lon- 
gues années» 


CHIRURGIE. 


Observation d'une FRACTURE DU CRANE avec plaie et perte 
de substance cérébrale , suivie d’une guérison complète , 
sans altération des. fonctions intellectuelles. 


Par M. Norerte , D. M. 


Le 27 septembre 1817, je fus appelé chez M, De- | 


laroux, employé aux ponts et chaussées, pour son fils 
âgé de dix ans et demi , lequel , à dix heures du ma- 
tn, avait fait une chûte d'un deuxième étage sur le 
pavé , et était tombé sur la région frontale. Aussitôt, 
on le remonta chez son père. L'enfant était sans con- 
naissante ; sa mère craignait pour ses: jours : je la 


` 


rassurai , tout en lui faisant envisager les dangers 
qu'il courait. Avant mon arrivée, lenfant avait déjà 
vomi,et,en ma présence, il rendit encore beau- 
coup d’alimens. 

Je fis une ouverture transversale sur la tumeur for- 
mée ; je fus certain avant tout qu'il y avait fracture : 
je donnai cours à une très-grande quantité de sang. 
Une portion d’os vint s'offrir à louverture , du dia- 
mètre de quatre lignes; une portion du cerveau du vo- 
lume d’une noisette formait hernie. 

La têté rasée, je vis une plaie de l’étendue d'un 
pouce , située dans l'intervalle des deux bosses fron- 
tales ; avec le doigt , je sentis un enfoncement assez 
considérable, des inégalités dans la portion d'os frac- 
turé. z 

Prévoyant qu’une seconde incision serait nécessaire, 
je la fis ct rendis la plaie cruciale ; un morceau de 


linge percé de petits trous couvrit louverture faite 


par la portion d’os sortie ; un sindon de charpie bou- 
cha louverture. Les lambeaux furent d’abord écartés, 
la plaie remplie de charpie ; des compresses et le 
grand couvre-chef composèrent l'appareil, que }'assu- 
jetlis par une bande passée circulairement autour du 
front, et qui revenait sous le menton et sur le sommet 
de la tête. 

Le petit malade fut couché sur le côté droit, latête 
un peu élevée. Il était påle; son pouls annonçait une 
grande faiblesse; pour ranimer ses forces , je lui fis - 
donner quelques cuillerées de bon vin. La tisane fut 
une décoction d’orge perlé versée sur l'expression 
d’un citron , et on alterna avec de l’eau de poulet, Sa 
chambre fut peu éclairée; pour ne pas remuerle ma- 
lade , on le fit boire avec un biberon , et, autantque 
possible, on l’empêchait de faire aucun mouvement: 

Avant l'opération, l’enfant était dans un état co= 
mateux ; il n'en sorlait que pour répondre aux ques- 
tions qu'on lui faisait. 

Sur le soir du même jour , voici Pétat qu'il présen-. 
tait : visage coloré, chaleur à la peau , bâillemens! 
très--fréquens , soif, envies fréquentes d'uriner , urines 
rares , pouls précipité, délire, 

Le lendemain , le pouls était plus précipité que la 
veille, la figure rouge. 

Prescription. — Eau de poulet , eau d’orge miellée et 
émétisée, lavemens simples. 1 

Le troisième jour , l'appareil fut levé avec la plus 

scrupuleuse aitention, et pour detacher les compresses 


(93) 


collées par le sang, on les humecta en faisant tomber 
lentement et gouile à goutte une décoction émolliente. 
Ce pansement fatigua beauconp le malade ; la langue 
élail un peu sèche. 

Mime prescription. 

Le quatrième jour, même état. Continuation des 
mêmes moyens. Le cinquième , suppuration abon- 
dante , langue moins sèche , la peau douce. (Eau 
d'orge , trois petits bouillons ; évacuation alvine très~ 
copieuse à la suite d’un layement). ; 

L'œil gauche est très-œdématié ; le droit est vif. 
(Lotions avec l’eau de sureau). 

. Jusqu'au huitième jour, la suppuration se continua 
À sans être plus abondante ; bon état de la plaie; les 
pupilles sont an peu dilatées, les paupières œdéma- 
tiées. du huitième au douzième , la suppuration di- 
minue ; les lambeaux sont rapprochés et recouvrent 
en partie los mis à découvert. La nourriture est un 
peu augmentée. 

Rien de particulier jusqu’au quarante-cinquième 
jour, Alors la plaie avait de la tendance à se refermer, 
lorsque , quatre jours après, toute la région’frontale 
gauche s’œdémaiia ; ainsi que l'œil du même côté ; 
incident qui vint de nouveau porter l’alarme chez les 


parens. Je- leur démontrai , tout en les rassurant, : 


qu'une portion d'os s’exfoliait, formait là corps étran- 
ger, et qu'il sortirait par la plaie. En effet , à Paide 
des topiques émolliens sur la partie pendant vingt- 
quatre heures , la portion d’os vint s'offrir à la plaie, 
qui cependant ne put permelire sa sortie : je fis alors 
une irès-pelite incision , et je tirai une exfoliation de 
onze lignes de longueur, sur sept de largeur; sa figure 
élaitiriangulaire. 

Le soixantième jour , il sortit encore une esquille , 
mais pelite, de trois lignes de longueur , sur une et 
demie de largeur. s 

Le soixante-dixième , cicatrisation complète de la 
plaie; application d’une petite plaque de plomb sur 
l'endroit blessé, pour le défendre des causes extérieures. 

Le petit malade est resté couché tout le premier 
mois; le second , il se leva ensuite tous les jours, 
et de plus en plus : de sorte que vers le cinquan- 
tième jour, il bavait, maugeait, jouait, courait,sautait 
comme avant son accident. 


On voit très-distinctement les battemens du cer- 
veau à l'endroit où la portion du frontal manque. 


TS 


STATISTIQUE DE PARIS. 


(Suite et fin). 

Dans le nombre de 1979 morts violentes qui ont 
eu lieu pendant les trois années qui nous occupent , 
759 sont le résultat de suicides ; bien entendu que ne. 
sont pas compris dans ce nombre les suicides non 
consommés , lesquels se montent à 290 ; nombre qui 
serait infiniment augmenté , si l’autorité avait con-- 
naissance de tous les événemens de ce genre. 

Voici les différens genres de morts auxquels ont 
succombé les 1979 individus dont il s’agit dans la 
troisième colonne. . 

Asphixie, 77. — Asphixie par le charbon, 81. — 
Asphixie] par suffocation (1), 29. — Asphixie par 
submersion , 576. — Chutes , 218. — Brûlures, 164. 
— Blessures par instrument tranchant, 162.— Frac-. 
tures, contusions, éboulemens, 276. — Coups de feu, 
100.— Ecrasemens par voitures, 45. — Sirangula- 
tion, 62. — Poison, 42. — Suicides: dont lès. moyens 
ne sont pas indiqués, 130. — Assassinés , 10. — 
Suppliciés , 7. 

. Ces déplorables , on peut dire ces inévitables ré- 
sultats d’un grand assemblage d'individus , les uns 
exerçant des professions périlleuses , les autres expo- 
sés à uue foule d’accidens divers, ceux-ci en proie 
à des passions violentes, ceux-là objets de haine ou 


' d'envie , etc. , ces résultats , dis-je , pourraient. être 


l'objet d’une multitude de réflexions de la part du 
philosophe , du législateur , du médecin, etc. ; je me: 
bornerai à une seule , qui est du ressort de la méde- 
cine légale, Elle a pour objet les -130 suicides dont 
les moyens ne sont pas constatés. 

C'est avec étonnement que j'ai vu dans les tableaux 
dont il s’agit une désignation de ce genre. Il.est hors 
de vraïisembiance, que M. le Procureur du Roi, qui 
apporte tant de soins et une si scrupuleuse exactitude 
à tout ce qui ressort de son ministère , ait pu se con- 
tenter de procès-verbaux qui, en constatant un sui- 
cicide n’en indiquent pas les moyens , el permette 
Pinhumation sur des données aussi vagues. On peut 
donc penser qu’il y a quelque chose d'mcomplet dans 
cette partie des relevés qui nous sont offerts par Pad- 
ministration, ou , dans le cas contraire, espérer qu’à 
l'avenir chaque suicide sera plus exactement constaté; 


(1). Nous copions littéralement les indications données 
par l'administration. 
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qu’on en connaîtra toujours les moyens, ce qui, dans 
aucun cas, ne me paraît impossible. 

La dernière colonne du tableau que j’ai présenté in- 
dique le nombre des centenaires qui ont cessé d'exister 
pendant 1819, 1820 et 1821. Cinq individus n’ont 
succombé qu'après un siècle d'existence, tandis que 
68,047 les ont précédés dans la tombe! 

Un seul individu, sur 13,610, atteint donc ce siècle 
d'existence si envié ! ` 

Au commencement du 18° siècle , la population de 
la ville de Paris était de 530 mille âmes (1); En 1817 
élle était de 720 mille; elle a donc augmenté de 
190 mille âmes , c’est-à-dire, d’un peu plus d’un tiers 
dans l’espace de r001ans. ` 
Get accroissement dé: population n’est pas seule- 
ment le résultat d’un plus grand nombre de naissances; 
il tient aussi au système de centralisation de toutes les 
branches de l'administration, à tous les moyens d’é- 
tablissemens , à tous les genres d’insiruction, de plai- 
sir et aussi de friponerie qui se trouvent réunis dans 
la capitale, où affluent, surtout depuis la paix générale, 
les habitans des départemens el les étrangers de toute 
les parties du monde, 

Cette augmentation prodigieuse de population de 
la capitale , qui excède d’ailleurs de beaucoup, toutes 
proportions gardées , celle qui a lieu aussi dans les 
autres communes du royaume , n’est cependant pas 
comparable à ce qui a été ‘observé sous ce rapport 
dans la ville de Londres. Au commencement du 18° 
siècle, cette capitale comptait 674 mille âmes , envi- 
ron; maintenant il en existe près de rroo mille ; la 
population de cette ville a donc augmenté, dans l'es- 
pace de 120 ans , d'environ 426 mille âmes, c'est-à- 


-dire ; à-peu-près des deux tiers. 


Cette augmentation prodigieuse de population des 
deux plus grandes capitales de l’Europe n’est pas une 
chose absolument satisfaisante ; les législateurs et les 
philosophes y trouvent des inconvéniens qu’il n’est 
pas de mon objet de signaler. 

En revanche de l’augmentalion de population de la 


| ville de Paris , on a remarqué que , dépuis un “siècle 


et demi , la fécondité des mariages y était sensible- 
mént diminuée, En 1670, un mariage donnait d'en- 
fans : 4 475 ; aujourd’hui il n’en donne que 4 moins 
1710. Enfin , à laimême époque , 29 individus:en pro- 


:(1}= On conçoit que tous ces nombres ne sont qu'ap- 
proximati(s. 


duisaient un aulre ; maintenant il en faut pour cela, 
33 ou 34. 

Il serait curieux que l'administration pût parvenir 
à dresser des tableaux où les naissances seraient envi- 
sagées relativement à l’âge, à la profession , ou aux 
conditions sociales où se trouvent les parens ; de celle 
manière , On parviendrait à résoudre la question de 
savoir si les pauvres ont plus d’enfans que les riches ? 

Je désirerais aussi que l'administration prit soin 
de noter d’une manière particulière, les enfans ju- 


meaux , trijumeaux , etc. , afin de pouvoir les com. 


parer aux aulres, 

A Paris comme ailleurs ; et sans que la cause soit 
connue, il naît toujours plus de garçons que de filles. 
Le relevé d’un grand nombre d'années a fourni pour 
résultat, 22 garçons pour 21 filles. 


Dans un chapitre relatif à la police administrative, 
il est fait mention du nombre des individus noyés en 
rivière dans le ressort de la Préfecture de police; pen- 
dant les années 1819, 18201et 1821. Ce nombre s'é- 
lève à 851, dont 653 hommes et 188 femmes, Sur 
220 individus qui ont survécu , 165 le doivent aux 
secours de l’art, qui leur ont été administrés avec les 
appareils disposés à cet effet, et: d'après l'instruction 
rédigée par le Conseil de salubrité près la Préfecture 
de police ; instruction que dans le temps j'ai cru utile 


- de publier dans cette Gazette (x). 


Cette partie des attributions de la Préfecture de 
police, qui s’exerce sous la direction de M. le docteur 
Marc, a déjà'reçu différentes améliorations, et serait 
susceptible d’en ‘recevoir encore un grand nombre, 
dont ce sayant médecin a conçu l’utile projet. Je 
pense, par exemple , qu’il serait nécessaire de faire 
afficher dans tous les corps de garde riverains dela 
Seine, et dans tous les établissemens de baïns et deblan- 
chissages établis sur ce fleuve , une instruction som- 
maire sur les premiers secours à donner aux noyés. 
Dans cette instruction , il serait également nécessaire 
de dire ce qu'il ne faut pas faire ; on indiquerait sur- 
tout les dangereux inconvéniens de cette pratique, 
usitée parmi les gens de rivière , qui consiste à sus- 
pendre les noyés par les pieds, pour leur faire rendre 
l’eau qu’on croit qu’ils ont bue ; pratique que j'ai en 
core vu mettre en usage il y a peu de temps. 

Ees causes de submersion des 85x individus noyés 


(1). Année 1818. N° XXII, 


Co). 


pendant les trois années dont il s'agit, sont les sui- 
yanles : 


En se baignant , III 
Accidentellement ,: 126 
Volontairement , 348 


Sans cause connue, 266 

Dans le chapitre relatif aux secours publics, Pad- 
ministration nous apprend qu’enx820,elle a entretenu, 
soigné ou secouru 170,636 individus, avec une somme 
de 9,700,282 francs 55 cent. 

Là mortalité moyenne a été dans les hôpitaux , de 
1sur 8, 4o; dans les hospices , de 1 sur b, 19 ; et 
parmi les enfans trouvés , de x sur 4, 45. 

Dans le nombre de 170,636 individus secourus , 
86,870 lont été x domicile par les bureaux de Cha- 
rité, avec une somme de 1,224,582 fr. 75 c., dans 
laquelle sont compris le frais des écoles de charité , 
de bureaux , d’appointemens, etc., d’où il s’en suit 
que chaque indigent à reçu, par mois, à peine la 
valeur de 20 sous ; résultat qu'il'est nécessaire de faire 
counaîire aux personnes charitables , afin d’exciter 


leur sollicitude pour les malheureux. VILLENEUVE. 


VARIÉTÉS. 


— Monstruosité. M. Moreau a communiqué der- 
nièrement à l’Académie royale de médecine l’obser- 
vation d’un enfant à deux têtes et à deux troncs réunis 
par un seul bassin , qu'il a reçu peu de jours awpa- 
vant. Il a expliqué comment , l'accouchement s’étant 
fait par les pieds , la tête la plus petite s’est logée dans 
la concavité du sacrum , tandis que l’autre était der- 
rière la symphyse pubienne ; de sorte que la première 
s'est d'abord dégagée, et a permis à la seconde de 
se présenter à son tour. M, Moreau compte publier 
l'observation du mécanisme de cet accouchement , 

_quiæeñtété impossible par lestmoyens ordinaires jush 
l'enfant s'était présenté par les ‘deux têtes à la fois. 
La ère est en voie de rétablissement. 

— Perforation spontanée de l'estomac. M. Mirarmeau 
aprésenté à la même Académie l’estomac d’unhomme 
qui ne s'était jamais plaint de douleurs à ce viscère. Il 
mourut en seize heures , après des accès de coliques 
extrêmement violentes. À l'ouverture , on a trouvé 
l'estomac percé un peu au-dessus du pylore ; la perfo- 
ration est arrondie, dela largeur d’une pièce d’un 
franc, et faite comme avec un emporte-pièce. Les 


bords en sont assez épais , irréguliers, el d’une cou- 
leur brunâtre, comme s’ils avaient été cautérisés. On 
a trouvé la cavité du péritoine pleine de matières ali- 
mentaires qui s’y étaient épanchées par la perforation 
de l’estomac. M. le docteur Abraham a fait observer 
que c’est à une semblable affection que succomba, 
il y a une vingtaine d'années, le célèbre chimiste 
d’Arcet. i 

— Teinture de galbanum dans les maladies des yeux. 
Le docteur W. rapporte dans un journal allemand , 
qu’il a obtenu d’excellens effets de la teinture alcoho 
lique de galbanum dans l’ophtalmie scrophuleuse, 
les taches de la cornée, la faiblesse des yeux résultant 
d’une lecture prolongée à la lumière, etc. Il prétend 
avoir guéri en peu de jours par ce moyen dés. maux 
qui résistaient depuis plusieurs mois à l'usage d’autres 
moyens. Voici la manière de l’employer : on prend 
une compresse: pliée en plusieurs doubles , et .on.en. 
mouille seulement la partie intérieure; à cet.effet , on 
retourne fréquemmennt l’orifice du flacon: d’essence 
sur le linge; puis on atiache la compresse sur l'œil 
souffrant. On ressent d’abord une chaleur forte et 
brûlante qui s’adoucit peu-à-peu et devieut suppor- 
table ; au bout d’une heure , on ôte la compresse de- 
venue sèche , et on laisse l'œil. tranquille pendant 
quelques heures, ersuite on mouille la compresse de 
mouyeau. Si l’on souffre des deux yeux, il faut les 
traiter de la même manière ; ou bien, on peut panser 
alternativement l’un ou l’autre œil. 

— Réactif. M. Dublanc, pharmacien de Paris, a 
annoncé à l’Académie des sciences, avoir trouvé dans 
la teinture alcoholique de noix de galle un réactif.des 
plus sensibles pour connaître ‘la présence’de la mor- 
phine dans les liquides qui en contiennent, soit qu’elle 
s'y trouve en combinaison avec les acides acétique 
ou sulfurique , soit même, et ce qui prouverait lex- 
cellence de l’agent , qu’elle s’y: trouye seule , ce 
qui ne peut être qu’en irès-petite quantité, eu égard 
à,sa faible solubilité. La teinture alcoholique de noix 
de galle serait donc un réactif bien. préférable. à 
l’'ammoniaque , dont l’action test fondéc.sur la: plus 
grande affinité qu’a cette dernière base pour les acides 
avec lesquels la morphine peut être unie. M. Dublane 
a simplement annoncé le fait, pour prendre. date de la 
découverte ,.et. promet de donner bientôt un travail 
sur ce sujet, 

Nous remarquerons que M. Pelletier avait déjà in- 
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diqué ċette propriété de la teinture alcoholique de noix 
de galle relativement à d’auires alcalis organiques. 
— Chlorure de soude contre la teigne. Dans une lettre 
adressée à l’Académie de médecine, M.Roche annonce 
qu'il a obtenu, dans l’espace de trois mois, par le 
moyen de lotions faites avec le chlorure de M. La- 
barraque , la guérison complète d'une teigne faveuse 
qui existait depuis près de onze ans et qui avait ré- 
sisté à tous les moyens connus , entr'autres , à quatre 
années de traitement par les frères Mahon. La gué- 
rison s’est opérée graduellement et avec une constante 
uniformité. 
8 — Nouvel emploi de l'acide acétique. Le docteur 
Maldonado , médecin espagnol , conseille les cata- 
plasmes de vinaigre camphré et de farine d'orge 
comme un des plus puissans ‘résolutifs contre les 
engorgemens chroniques du foie. Il possède un grand 
nombre d'observations qui constatent les heureux ef- 
fets de ce topique. Le docteur Sébastien Fernandez 
ajoute qu'il a obtenu par ce moyen , dans l’espace de 
cinq ans , la résolution de 32 hépatites chroniques. 


— Rapports du physique et du moral de l’homme , par 
P. J. G. CaBanis , etc., 4me édition , revue et 
augmentée de notes, par E. PARISET, secrétaire 
perpéluel de l’Académie royale de médecine. 2 vol. 
in-8°, papier saliné ; chez Béchet jeune, libraire, 
place de l'Ecole de Médecine , n°. 4. Prix : 14 fr. 
Tout a été dit sur cet ouvrage de Cabanis. Le talent et 

surtout la position de l’auteur au moment où il publia ses 

opinions, la tendance des esprits à cette époque, la vogue 
de la philosophie de Locke et de Condillac , tout contri- 
bua à lui procurer un grand succès. Aujourd’hui que l'em- 
pirisme de Locke , les idées rétrécies de Condillac, la 
philosophie des sens, en un mot, se trouve effacée par 
une philosophie plus noble et plus vraie, par le transcen- 
dentalisme de Kant, on peut dire que l'ouvrage de Ca- 
banis a beaucoup vieilli en peu de temps. Cela n'ôte rien 
au mérite de l'édition que j'annonce , et qui l'emporte in- 
finiment sur toutes celles qui ont été récemment publiées. 

M. Pariset a modifié dans des notes certains passages du 

texte susceptibles de plusieurs interprétations , ou énoncés 

d'une manière trop absolue. On regrette que ces notes 


‘ 


ne soient pas plus nombreuses, car elles sont faites avec 
beaucoup d'esprit. Une des plus importantes, ¢ Hep ut- 
être pour laquelle M. Pariset a entrepris cette édition, se 
trouve à la page 28 de la préface. Elle tend à justifier Ca- 
banis du reproche de matérialisme. Il est vrai que laus 
teur proteste dans le texte contre les interprétations quon 
pourrait donner à ses principes, et qu'il regarde les causes 
premières comme placées hors de la sphère de nos rechu= 
ches et de nos moyens d'investigation. M. Pariset s'empare 
de cette protestation et dit... « Reconnaître qw'on est pro- 
fondément ignorant sur ces causes, n’est-ce pas reconnaître 
qu’elles existent? n’est-ce pas en établir la réalité? Cela 
posé, comment s’est-on si étrangement mépris sur les 
vrais sentimens de Cabanis ? Comment fait-on de lui un 
matérialiste ? un athée?... Qui croirai-je, ou de Cabanis 
dont le langage est si positif, ou de ceux qui falsifient 
ses paroles en les travestissant par des commentaires? etc» 
Malgré toute la logique et la bonne foi de cette note, ja 


voue qu’elle ne m'a pas convaincu. Que signifie en effet 


une protestation, si positive qu’elle soit, lorsque deux 


. volumes sont là pour la démentir? Si un homme vous di: 


sait en plein midi : «.vous soutenez qu'il fait jour, et moi 
je soutiens qu'il fait nuit; je proteste néanmoins que je 
ne veux pas vous contredire. » que penseriez-vous de cette 
protestation ? eh bien ! elle ressemble exactement à celle 
de Cabanis. 

Je n’en veux pour preuve que le début de son premier 
mémoire où il dit: «La sensibilité physique est le dernier 
terme auquel on arrive dans l'étude des phénomènes de 
la vie...‘ainsi donc le physique et le moral se confondent 
à leur source.» Voilà qui est positif + Mais l’auteur craint 
de n’avoir pas assez bien expliqué sa pensée , et il ajoute: 
« ou pour mieux dire, le moral n’est que le physique 
considéré sous certains points de vue particuliers. » (t, 1 
p- 56). Il est étonnant d’après cela que -Cabanis nait 
point intitulé son livre : De l'influence du physique sur 
le physique ; car ce titre eût été parfaitement conforme 


L 


à sa conclusion : savoir que l’influence du moral sur 
le physique n’est que l'influence du cerveau sur les autres 
organes ; « c’est cela, dit-il ailleurs, ce ne peut ĉtre rien 
de plus. (t. II p. 431). » M. Pariset blâme avec raison le 
premier de ces passages ; il demande si l'esprit de Caba- 
nis n’est pas ici dupe de sa subtilité? Pour:mon compte, 


je crois que non ; et je suis persuadé que son véritable 
sentiment se trouve plutôt dans ces passages que dans sa 
protestation. Z. 
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“Emélique. (Suite et fin). 


Rasori assure qu'il pourrait donner plus de huit 


cents observations qui tendraient à démontrer les 


principaux résultats de sa méthode de ‘traitement ; 
parmi celles qu'il rapporte , nous nous contenterons 
de citer les deux suivantes : 
Un homme de vingt ans , atteint de péripneumonie 
depuis deux jours ; qui avait commencé par un froid 
fébrilé,:se plaignait d’une douleur aiguë dans le côté 
gauche ; il avait de la toux et crachait du sang. ‘A cet 
D. de sympiômes locaux se joignait la dureté 
ét la Vibration du pouls ainsi que la céphalalgie.eL, 3°. 
jesi à la visite du matin, le malade, vénant d'entrer 
à-la clinique, fut saigné; le soir on lira encore douze 
onces de sang , comme on l'avait fait le matin, J’a- 
vais prescrit douze grains de tartre  émétique pour la 
joutnée, dans la quantité ordinaire de décoction d'orge. 
Un seul vomissement et deux selles. Le sang était 
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PETITES LETTRES SUR UN GROS LIVRE 
intitulé : 
LE CATÉCHISME DE LA DOCTRINE PHYSIOLOGIQUE. 


(I°. Lettre). 


Depuis les derniers articles que vous avez lus dans la 
Gazette de Santé sur la doctrine physiologique, je vous 
ai peu entretenu de cette doctrine ; il est temps d'y reve- 
nir aujourd’hui, car jamais elle ne s’est annoncée avec 
tant de fracas, 

Voici du nouveau si jamais il en fût au monde! Un 
livre de médecine en dialogues, un catéchisme physiolo- 
gique, où deux interlocuteurs expliquent les grandes dé- 
œuvertes de notre époque ; quoi de plus piquant et de 
plus propre à exciter la curiosité ? 

Nous voilà déjà impatient de connaître l’auteur de cette 


grande œuvre. Sur le titre de doctrine physiologique, 
vous avez peut-être déja nommé M. Broussais ; tout Paris 
l’a nommé comme vous ; mais pour moi, je wai voulu en 
rien croire; et malgré les bonnes raisons que l'on m'a 
donnéés, je suis encore dans le doute. Comment croirai-je, 
en effet, qu'un homme élevé à un très-haut degré de la 
hiérarchie médicale se soit abaissé jusqu'à faire un livre à 
la portée du peuple et des ignorans? Qu’un médecin qui a 
fait preuve du plus grand talent ait écrit une aussi misé- 
rable rapsodie ? Que l’auteur de l'Histoire des’ phlegma- 
sies chroniques ait voulu rivaliser avec l’auteur de la Mé- 
decine curative à quatre degrés ? M. Lesage aurait donc 
eu raison de le comparer à Le Roy; et moi, j'ai donc eu 
tort de blåmer M, Lesage ? Non , encore une fais, ce livre 
n’est pas de M. Broussais. Mais remarquez , m'a-t-on dit, 
qu'il a paru au bureau des Annales physiologiques, chez 
mademoiselle Delaunay , qui est le libraire privilégié de 
M. Broussais ; et que si cette publication lui eût déplu, il 
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couenneux. 4°. et 5°. jours, l'amélioration commença 
le quatrième jour. Même dose de tartre émétique. Le 
soir du cinquième je trouvai le pouls très-dur, la dou- 
leur de la poitrine augmente. Une saignée. 6e. jour, 
le sang est couenneux ; la nuit a été plus calme. La 
douleur et la ioux continuent. Le soir une autre 
saignée , la fièvre ayant augmenté. 7°. jour, le sang 
est encore couenneux ; la douleur et la toux ont beau- 
coup diminué ; le tarire émélique a été porté à un 
scrupule dans vingt-quatre heures. Du 8°. au 12°. jour 
Pamélioration a toujours continué ; l’emploi de l’émé- 
tique a été diminué graduellement et ensuite supprimé. 
Le malade s’est bien rétabli et est parti. 

Il a pris à-peu-près une dragme et demie de tartre 
stibié dans dix jours. Le moyen curatif principal a 
donc été la saignée : il a fallu en faire quatre, malgré 
que les symptômes aient été moins graves que dans 
V’observalion précédente. Quoique le vomissement 
ait eu lieu par la première dose de tartre émétique , 
qui n’était que de douze grains, on ne peut pas dire 
que ce fût l’effet de la faiblesse de la diathèse ; il faut 
faire attention que, ce jour, mêmele malade fut saigné 
deux fois, ce qui produisit une forte diminution de 
diathèse , et'équivalutià une augmentation de force 
conire-stimulänte. Aie calcul doit être le même 


que si, n'ayant pas fait faire la saignée, le malade ` 


eût pris une dose de tartre émétique qui eût momen- 
tanément excédé le besoin, quoique la maladie fût 
encore dans son accroissement. En effet, ce sujet ne 
vomit pas les jours suivans , quoiqu'il prît la même 


dose de tartre stibié ; ce phénomène n’eut pas même 
lieu lorsque , après la quatrième saignée et avant que 
l’ämélioration fut sensible, la dose de ce remède eût 
été doublée. 

Un cultivateur , âgé de trente ans, rapporta qu'il 
avait eu de la fièvre huit jours avant d’être transporté 
à l'hôpital; il l'avait crue intermittente tierce ; depuis 
trois jours elle était continue , et il s'était déclaré en- 
suite une douleur vive au côté droit et de la toux avec 
crachement de sang. Ce sujet n'avait jamais eu d'au- 
tre maladie. 8° jour, joues d’un rouge vif, respiration 
irès-gênée, douleur forte au côté pendant l'inspiration; 
pouls vibrant- et fréquent , sueurs. Une dragme de 
tartre émétique dans deux livres de décoction d'orge: 
9°. jour , cette dose fut avalée dans l'intervalle du 
soir au matin ;, et seulement en quatre reprises, effet 
de la négligence de l’infirmier de garde, quoique j'aie 
toujours soin de recommander que la boisson soit 
prise à petites doses , souvent répétées. Le malade 
n’avait vomi que deux fois, et avait été plusieurs fois 
à la garde-robe ; son état était d’ailleurs le même que 
la veille. La dragme de tartre stibié fut répétée le ma- 
tün et le soir, 10°., les symptômes. sont toujours les 
mêmes ; les crachats encore sanguinolens , pointide 
vomissement ; deux -selles. Une dragme. de tartre 
émétique pour le matin et quatre scrupules pour le 
soir, 11°, , les crachats sont irès-peu teints de sang, 
la toux a diminué. Le malade a vomi deux fois cta 
été quatre fois à la selle. Amélioration sensible. La 
dose de l’émétique a été bornée à deux scrupules ma: 


aurait bien su l'empêcher. Vous savez bien , d’ailleurs, 
que les deux ou trois bons élèves de ce professeur n'ont 
aucun rapport avec lui ni avec son libraire; or, si quel- 
qu'un des fanatiques qui l’entourent avait fait ce livre,ilse 
croirait un habile homme , et ne manquerait pas de s’en 


y 


glorifier. M. Broussais, qui a une réputation à perdre, 
s’est cru obligé de taire son nom; mais tout le monde 
l’a reconnu , et il n’échappera pas , quoiqu'il fasse, au 
genre de célébrité qui doit lui en revenir. Comme ces rai- 
sons ne m'ayaient pas convaincu , je consultai un de ses- 
amis pour savoir la vérité. Celui-ci, qui trouve l’ouvrage 
admirable, ‘m’assura qu'il en avait vu le manuscrit , 
tout entier de la main de M. Broussais. Voilà un argu- 
ment sans réplique. Mais enfin, puisque le nom de lau- 
teur n’est pas'sur le titre, il faudra bien s’en passer ; je 
l’appelerai donc simplement M. B., et vous donnerez à 
cette lettre de l'alphabet telle signification que vous vou- 
drez., Soit donc M. B. l’auteur du catéchisme de la doc- 


trine physiologique ; vous allez voir comme il endoctrine 
ses pauvres lecteurs. 

Commencons par la préface ; elle contient dés aveu 
qui ont bien leur prix : Dès le début , M. B. partage la 
prévention et même le.mépris des médecins pour lesou- 
vrages destinés à mettre la médecine à la portée des gens 
du monde ; bientôt après , il dit que puisqu'on ne peut pas 
empêcher les gens du monde de lire des livreside méde- 
cine, il faut en faire pour eux. À ce sujet, il gourmande 
ceux qui, « séduits par le fatras du sieur Le Roy, ne res- 
pirent que purgatifs;» son intention est manifeste :5lweut 
substituer les sangsues à ces éternels purgatifs, et lamé 
decine physiologique à la médecine curative. Oh! certes, 
M. B. n’est point lami de M. Broussais , puisqu'il n’a pas 
craint de réveiller des idées semblables et de provoquer 
une pareille comparaison. Est-il encore l'ami de M. Brous- 
sais, celui qui a la fatuité d'écrire que son livre est fait 
pour apprendre aux gens du monde «à distinguer au pre- 
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tinet soir. 12°. , la fréquence du pouls a beaucoup di- 
minué; on compte à peine 60 pulsations par minute; 
point de vomissement, une selle. Le malade va mieux. 
Mêmes. doses d’émétique que le tre. jour. 13e., le 
- pouls s’est encore ralenti. Demi-dragme d'émétique 
matin et soir. Du 14°. du roe. -Famélioration a tou- 
jours continué ; les doses d’émétique ont été dimi- 
nuées insensiblement, et ont été ensuite suspendues. 
Le malade est sorti guéri. : 
Ce cas-ci est, comme on voit, le plus grave. J’em- 
ployai une once et quart d’émétique dans l’espace de 
neuf jours ; l’ensemble des symptômes , et surtout la 
grande difficulté de respirer me firent soupçonner une 
forte diathèse. La première dose d'émétique, qui fut 
d'une dragme, produisit, il est vraï, lé vomissement; 
mais on doit convenir qu'il fut bien peu de chose, 
vu la quantité de remède administré , el ce qui est 
plus encore , si on considère la manière dont il fut 
pris. Mais comme la péripneumonie était dans son 
accroissement , je n'eus égard ni au vomissement ni 
aux selles, et je fis répéter la même dose. Le vomis- 
sement reparut ensuite ; le rot. jour , le malade ayant 
pris quatre scrupules d’émétique dans [a nuit, alors 
l'aptitude morbide à supporter l’action du remède 


commenca à diminuer ; et en effet le malade recouyra 


bientôt après la santé. 

Je ne pense pas-que , si cette péripneumonie n’eût 
été traitée que par fa saignée , le succès eût été plus 
grand. Dans la pratique ordinaire , les médecins qui 
sont dans l'usage de n’employer , pour cette maladie, 


que la saignée et quelques remèdes sans vertu , aù- 
raient certainement fait faire une saignée , et peut- 
être deux, en voyant la violence et la durée des symp- 
tômes. Queiïqu'il ne soit pas facile de savoir ce que 
d’autres médecins auraient fait à ma place , on peut 
pourtant présumer. fortement comment: ils auraient 
agi, el pour cela il suffit de comparer cette péripneu- 
monie avec celles qui annoncent le même degré d'in- 
tensité; comme, par exemple, celles qui sont traitées 
par trois ou quaire saïgnées et des doses très-légères 
de tartre stibié. (Traduit par F. F ONTANEIĊLES). 


. MEDECINE LÉGALE. 


Sur quelques phénomènes. propres à faire distinguer 
le suicide de la mort violente ; dans le cas de 
pendaison ; 

Par M. DESLANDES. 

Les questions de médecine légale sont d’une telle 
importance, et se raitachent à des intérêts d’un ordre 
si élevé , qu'on doit recueillir avec soin tous les do- 
cumens qui peuvent aider à leur solution. Celles qui 
se rattachent aux phénomènes de la pendaison ont été 
le plus souvent étudiées et résolues avec une imconce- 
vable légèreté. Déja MM. Esquirol et Orfila ont pu-' 
blié des faits intéressans sur cette matière; je viens 
ajouter quelques notes à leurs importantes observations. 

On s’est demandé comment la suspention amenait 
la mort ? on a admis qu’elle pouvait là déterminer de 
plusieurs manières ; au nombre desquellés Päsphyxie 


mier abord le médecin physiologiste d'avec celui qui n'est 
qu'ontologiste et routinier?.. pour faire comprendre aux 
médecins orgueilleux et entètés, etc., » et mille autres 
imperlinences semblables ? Croiriez-vous qu'après toutes 
ces fanfaronnades , l’auteur démande humblement pardon 
à ses lecteurs d’avoir fait un ouvrage de médecine popu- 
laire , et qu'il « ose espérer que son travail ne sera point 
confondu avec les livres de cette espèce ?» Concoit-on dans 
le même écrivain tant de bassesse unie à tant d’arrogance? 
Avant tout, gardez-vous de donner à cette pitoyable 
production plus d'importance qu’elle n’en mérite ; sa place 
est marquée à côté des œuvres d’Ailhaud et de Le Roy; car 
elleest bien loin des traités populaires de Tissot, de Buchan 
et de Marie-Saint-Ursin, Ceux-ci du moins présentaient 
leurs préceptes et leurs formules avec la réserve qui con- 
vient à tout homme qui n’est pas infaillible ; mais l’auteur 
du catéchisme est un véritable illuminé qui guérit tout 
avec sa méthode, qui traite tous ceux qui ne la suivent pas 


dé véritables empoisonneurs ; c’est justement le! langage 
des marchands forains :Prenons-le donc pour ce qu'il vaut; 
rions des folles prétentions du catéchiste' et de là niaiserie 
des catéchumènes. 

Nous voici arrivés au premier dialogue. M. B. introduit 
un Sapant qui se croit fort en médecine , et un jeune 
médecin , qui doit convertir le premier à la doctrine phy- 


siologique. Ecoutez un peu leur début : 


LE savant, Ah! vous voila , Monsieur ? je-vons croyais 
depuis long-temps de retour dans vos foyers. Ne vintes: 
vous pas, lan dernier, à la même époque, qui est bien 
celle des vacances, me présenter votre thèse, et m'an- 
noncer votre prochain départ ? 

LE JEUNE MÉDECIN. Il est vrai, Monsieur, que je vous 
fis mes adieux : il ne l’est pas moins encore que je me ren- 
dis dans ma province, avec l'intention de me livrer à la 
pratique de la n'édecine dans la ville qui m'a vu naître : 
mais je ne tardai pas à changer d'avis; et ayant obtenu 


\ 
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a été constamment comprise. Mais comment celle-ci 
peut-elle alors être produite ? Cette question a été 
entièrement négligée par les auteurs de médecine lé- 
gale. Les uns n’en disent rien, ni explicitement ni 
implicitement ; les autres croyent que dans la pen- 
daison l’asphyxie à lieu par la compression , l’écrase- 
ment de la trachée , enfin par strangulation. 

Cette opinion ne me paraît pas avoir été suffisam- 
ment approfondie. En effet , d’après ce que j’ai vu, 
d’après les réflexions que j'ai faites , tant sur la dis- 
position des parties sur lesquelles la corde, ou tout 
autre moyen de suspension doit agir , que sur le 
mode d’action de ces moyens , je suis porté à penser 
que dans la suspensiou volontaire l’asphyxie résulte 
très rarement , si jamais elle résulte, de l’aplatisse- 
ment du conduit aérien. 

re, Observation. 


Je fus mandé , le 4 octobre 1823, pour visiter le 


corps d’une femme qui s'était pendue. Le moyen de 


suspension était un des draps de son lit. Attaché à un ‘ 


barreau de fer par une de ses extrémités , ce drap se 


repliait pour former une anse dans un anneau , puis“ 


revenait par son autre extrémité s'attacher, au moyen 
d’un nœud simple , à sa portion descendante. L’anse , 
répondant à la partie droite du col ; ne comprimait que 
ce côté et le rendait concave, La pression avait lieu de 
droite à gauche et de bas en haut; clle n'avait été 
exercée fortement que sur l’espace compris entre l’angle 


de la mâchoire et l’extrémité supérieure du larynx , es-) 


pace où elle avait laissé une impression très-profonde, 


Le conduit aérien avait été dévié; mais 1] n'avait pas 
été écrasé , occlus par le rapprochement de: ses parois, en: 
fin, il n’y avait pas strangulation. On ne pouvait 
croire que la femme était morte par obstacle au re- 
tour du sang veineux, car le côté gauche du col avait 
été à peine comprimé, car la face n’était ni gonflée 
ni livide. ; 
Ile. Observation. 

Chez une autre femme , dont je visitai -le cadavre 
le 10 jauvier dernier , le moyen de suspension était 
une corde. Après avoir décrit plusieurs circulaires au- 
tour du col , elle remontait vers une traverse, passait 
par-dessus , redescendait pour rejoindre celle de ses 
extrémités qui était au col , s’y engageait, remontait 
ensuite et était nouée plusieurs fois et de plusieurs ma- 
nières à sa portion qui s’étendait du col à la traverse. 
La principale pression , comme dans le cas précé- 
dent, s'était exercée de bas en haut et de droite à 
gauche, ainsi que le dénotaient la direction des cordes, 
la concavité dn côté droit du col, et le sillon qui exis- 
tait entre la moitié droite de la måchoire inférieure et 
l'extrémité supérieure du cartilage thyroïde. Le larynx 
avait été déjeté à gauche ; mais son conduit n'avaitpu 
être effacé ni ses parois rapprochées par les circulaires 
que la corde faisait autour du col. Cette occlusion 


in’aurait pu exister sans laisser de fracture, ou au 


moins une altération de forme des cartilages laryngés; 
et, quoique la suspension ait au moins duré douze à 
quatorze heures , quoique le cadavre fût irès-lourd, 
je mai trouvé à son ouverture ni altération de forme, 


de mon père les fonds nécessaires pour passer une nou-, 
velle année à Paris, je revins n'asseoir sur les bancs, que : 


je quitte aujourd’hui pour retourner dant ma famille. 

Le savant. Eh! qui a pu vous engager à différer ainsi 
votre établissement? Ne m’aviez-vous pas dit qu'on vous 
ménageait une riche héritière dont la fortune devait vous 
mettre en état d'attendre patiemment la clientèle ? 

LE JEUNE MÉDECIN. Rien n’est plus vrai; et ce mariage 
était sur le point d’être conclu lorsq'nne violente maladie, 
qui faillit me ravir l’auteur de mes jours, me fit tout-à- 
coup changer de résolution. 

Ce début élégant et spirituel vous donnera une idée du 
style de ces dialogues. L'auteur dit dans sa préface que 
J'on n'ya rien inséré de bas et de trivial, dans l’intention 
dese mettre à la portée du vulgaire,» Vous voyez comme il 
tient parole, Le jeune médecin surtout parle avec une pu- 
relé et une élégance dont rien n'approcke ; interrogé par 
le savant sur la maladie de son père, il lui fait l’histoire 


d’une fièvre gastrique pendant laquelle, « la Iangue parut 
chargée d’une sorte de crasse épaisse » ; il lui raconte 
comment avec l’ancienne médecine il allait commettre un 
parricide; comment cinquante sangsues guérirent le ma- 
lade d’une fièvre ataxo-adynamique en une nuit ; et com- 
ment quatre jours après on ne s apercevait plus qu’il eút 
été malade.» 

Sans être fort érudit, le savant pourrait dire au jeune 
médecin que son tableau de la maladie de son père est 
un tableau de fantaisie qui ne ressemble à rien, ou plu- 
tôt qui ressemble beaucoup trop à ce début du fameux 
livre d’Ailhaud qui guérissait tout avec ses poudres,comme 
chacun sait : « il est vrai que mes infirmités ont donné 
lieu ou occasion à une si grande faveur ( la découverte 
des poudres), aussi bien que les infirmités de mes parens, 
de mes frères, de mes sœurs et autres de ma famille, qui, 
tous ,. accablés de différens maux ont bientôt fini leurs 
jours, n'étant resté que moi, jeune médecin... etc.». L'a- 
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nila moindre lésion du larynx, ni enfin la plus petite 
ecchymose dans les parties circonvoisines. Ajouterai- 
je que l'inspection du cadavre ne demonira en aucune 
manière que la mort ait été apoplectique. 

Ces deux observations prouvent donc, conire l’o- 
pinion admise par les auteurs, que la suspension peut 
causer la mort en empêchant l'introduction de Pair 
dans la trachée , sans opérer une véritable strangula- 
tion. Dans l’une et {lautre , la principale pression 
avait eu lieu entre l’angle dela mâchoire inférieure 
et l'os hyoïde. Le larynx avait été dévié , mais ses 
parois n'avaient pu être rapprochées l’une de l’autre. 
Je ne conçois pas, en effet , comment la suspension 
volontaire: pourrait opérer la strangulation. Qu'on 
songe aux conditions nécessaires pour que celle-ci ait 
lieu comme les auteurs la conçoivent, pour que le 
conduit aérien soit écrasé par la corde contre le corps 
des vertèbres. Il faudrait une compression non seule- 
- ment circulaire , mais encore très-forte, à cause de 
la masse de chair qui serait embrassée dans la liga- 
galure , et de la résistance des cartilages. du larynx et 
de l'os hyoïde. C’est pourquoi, dans les pays où :la 
strangulation est employée comme supplice , on est 
obligé de se servir d’un tourniquet pour la déterminer. 
C'est pourquoi encore, cette femme dont parie Mor- 


gagni put être rappelée à la vie, quoique des. voleurs 


lui eussent , au moyen d’un mouchoir tordu , serré 
fortement le col , et qu’elle fût restée jusqu’au lende- 
main dans cet état. 

Qu'on considère maintenant ce qui a lieu dans la 


| suspension volontaire. La compression circulaire 


peut manquer , comme nous l'avons vu dans la pre- 
mière observation. Gette compression , quand elle 
existe ; ne peut suffire pour effacer le canal aérien , 
car le poids seul du corps, poids qui d’ailleurs s’exerce 
dans une direction désavantageuse , ce poids seul, 
dis-je, serre la corde, et certes la force qui en résulte 
est bien loin de celle d’un garot. Enfin, l’action d’une 
force suffisante pour étrangler laisserait immanqua- 
blement des fractures , des altérations de forme du 
larynx, des ecchymoses dans le tissu cellulaire am- 


' biant , lésions dont j’ai, ainsi que d'autres , constaté 


l'absence. 

Je pense que dans-la suspension volontaire , Pas- 
phyxie est produite par l’occlusion de l'ouverture 
gutturale du larynx. 

Si celie proposition est vraie, il est évident qu’on 
ne doit trouver d'autre lésion que celle que la corde 
aurait déterminée sur la peau; que si on rencontre 
une forie contusion des parties molles qui entourent 
le larynx et la irachée , que si ces organes sont dé- 
formés ou fracturés , c'est qu’il y aura eu , avant la 
suspension , une très-forte constriction du col; ce 


- qui, à mon sens, malgré ce qu'on a pu dire , écarte 


la présomption du suicide. Toutefois , si la présence 
dé ces lésions prouve qu'avant la pendaison il y a eu 
strangulation , leur absence ne prouve pas seule qu'il 
y aiteu suicide ; car il est possible que‘le meurtrier , 
aprés avoir passé une corde au col de sa victime, 
lait renversée, et traînée au moyen de cette corde 


nalogie est frappante; mais ce qui suit achève la ressem- 
blance. Le jeune médecin Aiïlhaud continue ::« J'ai eu des 
maîtres très-savans , d’une grande sagesse et d’une-belle 
érudition ; je les suivais comme pas à pas ; mais revenu à 
moi-même, et endoctriné par ma propre expérience, je 
pris la voie des purgatifs à laquelle ils préfèraient celle 
de la saignée, » Ecoutez maintenant , je vous prie , le 
jeune médecin du catéchisme : « J'avais lu et relu , j'avais 
feuilleté- le jour et la nuit les classiques les plus renom- 
més... et après la maladie de mon père, je conclus... que 
malgré toutes mes études et cette érudition dont vous 
voulez bien me féliciter, je n’entendais rien à la méde- 
cine, et qu'il fallait au plus vite revenir à Paris, afin de 
me livrer sans réserve à l'étude de la médecine physio- 
logique.» Vous le voyez : M. B. a pillé le livre d’Ailhaud; 
ce fait est incontestable ; et la première objection que de- 


vait faire le savant au jeune médecin physiologiste, c'était’ 


de lui reprocher son plagiat ; mais un savant de la façon 


de M.B.a bien autre chose à dire : il croit bonnement qu’un 
malade atteint d’une fièvre ataxo-adynamique, et à qui 
l’on applique cinquante sangsues , est si bien guéri que 
quatre jours après on ne s'aperçoit plus qu'il a été malade; 
(ce sont les propres paroles de son catéchiste) et il passe 
à autre chose. 

Après quelques divagations sur la Dile , sur l’émétique, 
sur les fièvres dites essentielles, le jeune médecin revient 
encore sur les convalescences, et soutient effrontément 
que les siennes et celles de ses amis sont toujours de 
courte durée ; il ajoute, par forme de politesse, « qu'il 
wy a que la plus insigne mauvaise foi ou l'ignorance com- 
plète de leur pratique qui puisse faire dire le contraire à 
leurs ennemis. » Le savant, qui l'écoute avec de grandes 
oreilles, voudrait bien lui faire quelques objections ; mais 
devinez où il va les prendre ? Vous avez lu le dernier 
feuilleton de la Gazette de Santé ; vous connaissez par 
conséquent le mémoire d'un médecin militaire sur les lac 
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jusqu'à ce que mort s'en suive. Dans ce cas, Fas- 
phyxie aura pu être amenée de la même manière que 
la suspension , sans être accompagnée de lésion du 
larynx ou de la trachée. Mais l’état des vêtemens eb 
celui de l'habitude extérieure du cadavre pourront 
fournir: alors de précieux indices. 

De tout ce qui précède il résulte : 

Que dans la pendaison volontaire V'asphyxie n’a pas 
lieu par stangulalion , ainsi que les auteurs l'ont an- 
noncé ; 

Qu'elle est produite par occlusion de Forifice gut- 
tural du larinx ; 

Qu'en conséquence, elle ne peut être accompagnée 
ni de fracture ni d’altération de forme du larynx ou 
de la trachée; 

Que l’orsqu’on trouve ces altérations , on est en 
droit de penser qu’il y a eu strangulation préalable , 
ou que la suspension n’a pas été le fait du pendu ; 

Qu’ainsi que les auteurs l’ont annoncé, la lividité 
des sillons formés par la corde se borne à la peau ; 

Que. cette lividité. peut prendre une autre nuance 
un temps plus ou moins long. après que la corde à 
été retirée ; 

Qu'il est douteux que le gonflement et la lividité 
de, la face résultent, ainsi que l’a pensé M. Esquirol, 
de. la durée dela suspension jusqu’à ce que le cadavre 
soit refroidi; 

Qu'en tous: cas, ces phénomènes peuvéntne se ma- 
nifester que long-temps après la suspension, et même 
après qu’elle a cessé. 


Enfin , qu’ainsi que l’a déjà annoncé M. Orfila, 
l’engorgement sanguin des poumons et du cerveau 
peuvent sinon manquer , au moins êlre peu apparens: 
dans les cadavres des pendus. 

— Deux observations publiées par M. le docteur 
Rouzet, confirment l'opinion de M. Deslandes, et 
tendent à infirmer celle de M. Esquirol, qui consi- 
dère la bouffissure et la lividité de la face comme 
résultant du séjour de la corde autour du cou jusqu'au 
refroidissement, car dans une de ces observations, 
ces phénomènes n’ont pas eu lieu quoique la suspén- 
sion ait duré soixante heures. 


POLICE MÉDICALE. 


Remarques sur, létal actuel de la pratique ‘de lart de 
guérir ù Paris. 

Le recueil de tableaux dont j'ai exposé quelques 
fragmens dans les deux précédens numéros de cette 
Gazette , annonce les. soins et l’altention que M. le 
Préfet du département et celui de la police apportent 
à tout ce qui est relatif à l'administration de la capi- 
tale , et sont une preuve de leur désir de perfec- 
tionner jusques aux moindres parties. C’est donc 
abonder dans leur sens et répondre en quelque sorte 
à leur appel que de leur faire connaître les objets qui 
ont spécialement besoin de leur sollicitude et de leur 


vigilance, et parmi ces objets , en est-il de plus im- 


portans que ceux qui sont relatifs à Ja santé, et con- 
séquemment à la vie de leurs nombreux adminisirés! 


pins et les épinards, de Bagnoles. Eh bien! c’est dans ce 
mémoire dont je vous, ai rendu. compte,, que:le savant de: 
M. B:va puiser ses argumeus. Il s'avise de dire, d’après 
M, E., que le grand Frédéric avait défendu l'emploi des 
saignées dans les, hôpitaux de ses armées , parce qu'il 
avait remarqué qu’elles prolongeaient les convaléscences : 
Là-dessus , vous concevez la supériorité du jeune méde- 
cin, qui récuse enphatiquement l’autorité médicale du 
roi de Prusse, Rien n’est plaisant comme de voir ces deux 
argumentateuxs: aux prises: c'est un assaut de ridicule et 
de niaiserie; enfin , le savant, convient que l’auteur du 
mémoire. gastronomique. peut rivaliser avec la Cuisinière 
bourgeoise ; c’est pour cela sans doute que lui-même l’a 
pris pour autorité ! Le jeune médecin, tout glorieux d’a- 
voir converti un si-habile homme, offre de lui donner de 
nouvelles leçons; le savant qui a besoin de repos , parce 
qu'il s’est, dit-il, fort animé dans la discussion, le ren- 
voie au Lendemain, à quoi le jeune médecin répond : «trés- 


volontiers, » Ainsi finit le premier dialogue ; je finis avec 
lui cette première lettre, pour reprendre dans les sui- 
vantes le fil d’une discussion qui ne peut manquer de vois 
divertir en vous instruisant. M 


— Phytographie médicale , ornée de figures colo- 
riées , etc. ; par Joseph Rogues, D. M.; 30° li- 
vraison. Prix : 8 fr. ; chez l’auteur , rue de Louvois, 
nê. 5. TiO ea 

Le texte, de cette livraison contient la fin d'un grand et 
bel article sur l’opium. {Lies planches offrent. les figures 
coloriées de la rue fétide, du gayac officinal , du sédum 
acre , du laurier-cerise , et du cerisier-à-grappes: 


— Recherches sur les maladies vermineuses , pa 
J. S. OLomseLz, D. M, in-8°. Paris, 1816 ; chez 
Gabon , libraire. Prix: 2 fr. 75c. 
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Je veux parler de l'exercice de la médecine et de tout 
ce qui s’y rattache. 

Je dois le dire franchement , cet objet est un peu 
irop négligé par l'administration , qui est cependant 
assez forte pour ne pas reculer devant les difficultés , 
e pour détruire tous les abus, 

La loi dit que « nul ne peut exercer la médecine , 
«la chirurgie ou la pharmacie , s’il n’est légalement 
“reçu et s’il ma justifié de son titre aux autorités 
« compétentes. » Voilà ce dont les médecins , chi- 
rurgièns el pharmaciens qui exercent légalément de- 
mandent la stricte exécution ; moins dañs leur propre 
intérêt que dans celui de l'humanité ; et voilà ce qui 
est loin d’être exécuté. 

Ce n’est pss sans une sorte d'étonnement que l’on 
voità Paris, où l'administration et la police s’exercent 
avec une si grande vigilance, des individus qui n’ont 


aucun titre exercer l’art de guérir en concurrence avec - 


cux qui en ont acquis lé droit et la capacité. C’est 
ainsi que la médecine ét la chirurgie sont exercées 
journellement par des élèves sans titre , externes ou 
internés des hôpitaux , qui peuvent bien quelquefois 
avoir de l'instruction , mais qui cependant ne doivent 
s'exercer que dans l'établissement auquel ils sont at- 
tachés, et sous les yeux de leurs chefs ; par le chirur- 
gien militaire, qui n'étant reçu que par le conseil de 
sahlé, n’a aucun titre pour exercer dans le civil; par 
la sage-femme , dont le ministère doit se borner à ce 
qui est relatif à Paccouchement ; par le pharmacien... 
mais ne vais-je pas paraître singulier , de trouver 
mauvais et illégal que la médecine soit exércée con- 
tmuellement par les pharmaciens, tant est grande à 
ce sujet la force de l'habitude P? Cependant, ni les uns 
ni les autres n’ont le droit d'exercer l’art de guérir ; et 
aux yeux de la loi, l'étudiant: en médecine le plus 
instruit et le pharmacien le plus habile sont également 
reprehensibles ; s'ils prescrivent à qui que ce soit un 
remède quelconque. 

Poûr le malheur dé l'humanité, ce ne sont pas'en-- 
core là les seuls individus guise croient en droit d’exér- 
cer illégalement l’art de guérit : vétérinaires , herbo- 
ristes , droguistes , gardes-malades , magnétiseurs , 
sommambules-, charlatans de tous -genres ,.elc., etc, , 
tous se croient le talent inné j la capacité pléme et 
enlière pour exercer infailliblémerit un art où des 
hommes d’un génie supérieur et avec un demi-siècle 
d'étude ei d'expérieïee ne trouvent qu'embarras ,,n€ 


rencontrent que difficultés } 

Après cette nombreuse série de guérisseurs hété- 
rogènes , vient la classe infinie des inventeurs de re- 
mèdes secrets , approuvés ou désapprouvés , soit 
baumes., élixirs , sirops , pilules, pastilles , etc. , re- 


i mèdes que , dans de longues pancartes , leurs autenrs 


conseillent avec la plus grande assurance contre toutes 
les maladies passées , présentes et futures; encore 
même dans le cas de bonne santé. 

Parlerai-je aussi des nombreuses usurpations faites 
sur le domaine de la pharmacie? domaine sur lequel 
les fabricans de produits chimiques , les droguistes, 
les herboristes , les marchands d'eaux minérales , les 
épiciers , lės distillateurs , les confiseurs , les choco- 
latiers , les parfumeurs , etc. , empiètent chaque jour. 
De iels abus ont pour le public les inconvéniens les 
plus graves et causent un tort considérable aux phar- 
maciens , dont les longues études, les frais d’établis- 
sement , la responsabilité , les non valeurs de tous 
genres devraient leur mériter de la part de l’autorité 
une protection spéciale, 

‘On dit, mais la chose n’est pas croyable , que cer- 
certains médecins , qui exercent à Paris, s’immiscent 
aussi dans la vente des médicamens. On va même 
jusqu’à citer MM. tels et tels, comme de ces médico- 
pharmaciens , qui ont officiné ouverte dans leurs ca- 
binets et même dans leurs poches. 

Il ne m'appartient point d'indiquer à l'autorité les 
moyens de faire cesserles nombreux abus que je viens 
de signaler fort succinciement ; abus aussi funestes à 
l’humanité qu’ils sont nuisibles à la dignité de la mé- 
décine et préjudiciables à la pharmacie. Les lois , les 
décrets , les ordonnances , les arrêtés, etc. , qui ré- 
gissent la matière, sont en ässez grand nombre poür 
y trouver les moyens légaux d'atteindre tous les dé- 
linquans. 

Je terminerai par faire remarquer combien sont 
insuffisantes pour faire connaîire les personnes qui 


.oût le droit d'exercer dans la capitale , les listes des 


médecins, chirurgiens , etc. , dressées de temps en 
temps par la Préfecture du département , puisque sur 
la dernière de ces listes ne se trouvent pas compris 
plusieurs professeurs de la Faculté, et qu’on y cherche 
vainement les noms de cës médecins et chirurgiens 
étrangers qui exploitent depuis long-temps les quar- 


üers les plus opulens de la ville. VILLENEUVE « 
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VARIÉTÉS. recommande aux praticiens par les observations cliniques 

et les recherches qu'il contient sur les hydropisies en gé- 

— Séance publique. L'Académie royale de méde- | néral et sur chaque espèce d’hydropisie en particulier. 
cine tiendra demain 6 mai à 2 heures, sa première | Il est inutile de consacrer de longues phrases à son éloge; 
séance publique annuelle, dans la grande salle de l’Ins- le nom de M. Portal est plus que suffisant pour fixer l'at- 
titut. Cette séance sera présidée par M. Portal, pre- tention du public médical sur une production qui ne peut 


. PES £ Fe manquer de prendre une place distinguée parmi les nom 
mier médecin du Roi , président d'honneur perpétuel. T p i S 


breux ouvrages déjà publiés par ce savant médecin, 
—La femme rachitique dont nous avons parlé dans | — Manuel de Chimie médicale, par M. Junia 


le n°. XI de la Gazette de Santé a succombé aux suites FONTENELLE, Professeur de chimie médicale, 

de l’opération césarienne , ainsi que son enfant qui x vol. in-12 avec fig. Prix : b fr, bo, et 8 fr. par 

était presque à terme. la poste. À Paris, chez Béchet je., place de l'Ecole 
— Mortalité. Dans une préface qui comptera parmi de Médecine , n°. 4. 

les bravades les plus ridicules de notre siècle, M. Brous- Dans un volume de 650 pages, ce chimiste a renfermé 


sais prétend que le bienfait de la vaccine n’est presque | tout ce qu’il importe à MM. les étudians de médecine et 


rien à côté du bienfait de la doctrine physiologique ; vétérinaires de connaître , ainsi qu’un tableau très-exact 


S ai : 
et il assure que dans les établissemens où celle-ci est de l’état actuel de la chimie et des substances découvertes 


5 SERN ' 7 ; à 
adoptée, la mortalité est tellement diminuée, qu’au egat ce jour. Pour rendre son livre plus utile, man 

lia Fontenelles a passé rapidement sur:les corps qui 
noffraient qu'un faible intérêt , pour s'attacher à ceux 


qui se lient à quelque point de théorie ou à la médecine; 


lieu de perdre un malade sur cinq, à peine a-t-on la 
douleur d’en regretter un sur trente. D'abord il est 


faux que jamais on ait perdu dans les années ordi- aussi_traite-t-il avec plus de développement les articles 


maires un malade sur cinq ; quant à la seconde asser- air, eau, eaux minérales , calorique , électricité , fer 
tion, le tableau suivant ; dont nous pouvons garantir- |! mentation , chlore , iode, arsénic , soufre , etc... à l'ara 
l'authenticité , prouvera le degré de confiance qu’elle | ticle air, nous avons remarqué un passage curieux de 
mérite, - M. Julia, c'est la revendication de la découverte de sa pe- 
santeur en faveur d'Aristote , prouvée par ce passage do 


Tableau de la mortalité dans les salles du Val-de-Grâce, cé Rlilosophe: Omnia preter tenenpondus. EAN 


pendant cing années consécutives. jus est utrem inflatum plus ponderis quam vacuum habere; 


« Tout pèse excepté le feu ; la preuve, c’est qu'une outre 
enflée est plus pesante qu’une outre vide. » Cette idée a 
été reproduite comme nouvelle en 1640 , par Galilée. 


Années. | M. Vainy, | M-DesGenerTEs | M. PIERRE. | M. Broussars. 


em 


mort, malad f mort. malad. § mort. malad. | mort. malad. 


4 doux 17) L sur 19 | 4 sur 16, | 1 sur 11 Le plan qu'a suivi M. Julia diffère peu de celui de 
1816 | 1... gaai RENE) EST | LEGS TE M, Thénard. Il a cru néanmoins devoir apporter quelques 
DAT RER LE IE 
1917 Sears en breraa derai EA a aa aE à T modifications à la nouvelle nomenclature chimique h 
qu’il a basée sur les connaissances acquises que l'oxigène 
18181010. o ea LCR PEN E 


n’est plus regardé comme l'unique principe acidifant, 
181929)| 400. D) RCE 22 JAI EL LE OBAE 8 puisque cette propriété lui est commun avec lPhydrogène, 


à Eee ; ; Tr ct qu'il est même des corps simples qui , en se combi- 
— Observations sur la nature et le traitement de l'hy- | nant, donnent lieu à des acides sans le concours de rhy- 


dropisie, par M. PORTAL, premier médecin du Roi, etc. drogène, ni de l’oxigène. D’après ces faits, M. Julia n'ad: 
2 vol. in-80. Prix : vx fr.; chez Baillière, libraire, met point de principe acidifiant ; il se borne à regarder 


rue de l'Ecole de Médecine , n°. 14. l'acidification comme une propriété qu’acquièrent deux 
Cet ouvrage, fruit de la longue pratique d’un médecin | corps en s’unissant, et à laquelle ils participent également, 
dont le grand âge n’a point interrompu les travaux, se MourGué. 


La Gazette de santé paraît régulièrement trois fais par mois, les 5, 15 et 25. Le prix de l'abonnement est de 18 fr. pour 
un an. On s'abonne chez le docteur MIQUEL, propriétaire-rédacteur, place des Victoires, n. 6, chez tous les directeurs de poste, 
eichez tous les libraires. Les lettres et paquets doivent étre affranchis, 
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JOURNAL DE MÉDECINE ET DES SCIENCES ACCESSOIRES. 


PAR UNE SOCIÉTÉ DE MÉDECINS. 
> A A Q = — 


REVUE DES JOURNAUX DE MÉDECINE. 


Aoril. 


— Commençons par le Journal de Pharmacie + il 
estrare que nous puissions lui faire quelques emprunts 
d'une utilité pratique ; nous n’y trouvons aujourd hui 
ànotre usage qu’une nouvelle teinture de digitale, 
dont voici la formule : 

Feuilles sèches de digitale, 1 gros. 
Alcohol nitrique éthéré , I 172 once. 
Faites digérer pendant quatorze jours , et passez. 

On en donne par gouttes dans un liquide appro- 
prié. Elle a produit, dit-on , de bons effets en An- 
gleterre. M. Boulay fait observer qu’il n’y a pas de 
Péther 
sulfurique alcoholisé , dont l’état est plus constant. 


motif de préférer la- liqueur éthérée nitreuse à 


Le même journal nous apprend sous le titre de 
nouvelles des sciences, que Th. Becker a fait plusieurs 
expériences d'où il résulte. que l'acide prussique fait 
périr les végétaux , à-peu-près de la même manière 
qu'il agit sur les animaux. Les graines trempées dans 
cet acide y meurent également oa perdent leur faculté 


germinative. Cette propriété de l’acide prussique ne 
nous paraît pas une nouvelle , car beaucoup de poi- 
sons , moins actifs que celui-là, agissent à-peu-près 
de même, et détruisent la vie des plantes comme celle 
des animaux. 

— Rien n’est plus curieux que les observations de 
M.Cruveilhier sur le traitement dutétanostraumatique, 
insérées dans la Revue Médicale. A la suite d’un écra- 
sement de la dernière phalange du pouce , des symp- 
tômes tétaniques très-prononcés se manifestent, Mal- 
gré l’emploi de l’opium à des doses assez fortes, mal- 
gré lapplication des sangsues sur les côtés du cou, 
l’état du malade était désespéré : le pouls petit et fré- 
quent , une sueur froide , des secousses convulsives 
très-rapprochées , la déglution impossible, les extré- 
mités roides, etc., faisaient craindre une issue funeste; 
qüaire bols composés chacua , 
aloës , scammonée , calomélas , de chaque , 6 grains, 


avec gomme gulte , 
sont administrés , et ne font qu'empirer le mal. 

« Pendant que je déplore en moi-même, dit M. Cru- 
veilhier , l'insuffisance de lart dans unenaladie, qui 
pourtant ne présente aucun caractère d’incurabilité 

? 


6m FEUILLETON. — 15 MAI 1824. 


SÉANCE PUBLIQUE ANNUELLE 
DE L'ACADÉMIE ROYALE DE MÉDECINE. 


Depuis quatre ans que l’Académie royale de médecine 
est instituée , on attendait avec impatience une de ces 
séances publiques , qui rendent populaire l'illustration 
des corps savans, et justifient leur institution aux yeux 
de la société tout entière. 

Comme la religion et la politique , la science doit avoir 
aussi ses solennités. C’est là qu’elle réveille l’émulation, 
qu'elle excite le talent , qu’elle récompense le mérite, 
qu'elle pose enfin sur les statues de ceûx qui l'ont illustrée 
les couronnes d'immortalité dont elle est dépositaire. 
Deux sociétés célèbres jettèrent , pendant le cours du der- 
nier siècle, un grand éclat sur la médecine française. 
Créées dans des temps de calme , elles disparurent dans 
nos tempêtes politiques, pour reparaître après trente an- 


nées , réunies et confondues dans une même institution, 
mieux appropriée à l’état actuel de la science. 

Héritière de l’Académie de chirurgie et de la Société 
royale de médecine, l’Académie a une tâche immense à 
remplir ; et dans la séance publique du 6 de ce mois, 
cette tâche lui a été représentée par son secrétaire perpé- 
tuel, dans toute son étendue, mais aussi dans loute sa. 
noblesse. L'assemblée était nombreuse et imposante : l'é- 
lite des médecins de la capitale , réunie dans la vaste salle 
de l’Institut,est venue entendre le successeur de Vicq-d’A- 
zir, et n’a pas été trompée dans son. attente. Le discours 
de M. Pariset a enlevé tous les suffrages et fait taire toutes 
les préventions. Un goût sévère trouverait peut-être dans 
cette belle composition quelques détails trop minutieux , 
quelques ornemens superflus ; on pourrait y désirer des 
divisions plus tranchées et un ordre plus rigoureux ; mais 
cette élévation de pensées, cette pureté d’expression, cette 


richesse d'images, cette variété de détails, comment pour- 
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puisqu'il n’y a pas désorganisation , il me vient une 
idée : ces secousses convulsives , me dis-je ; ne sont 
autre chose qu’une contraction subite et involontaire 
du diaphragme , qui entraîne par voie d’association la 
contraction convulsive des muscles spinaux et expira- 
teurs , qui tue par une véritable asphyxie , lorsque 
cette contraction acquiert une certaine fixité. Eh bien j 
forçons ce muscle à obéir continuellement à l'impul- 
sion d'une volonté toujours agissante ; arrachons-le 
à l'empire de la cause convulsive ; il est impossible 
qu'il réponde à deux stimulans à la fois , le plus fort 
L’emportera sur le plus faible. Bien pénétré de cette 
idée , qui me parut un trait de lumière, je me place 
devant le malade ; je lui ordonne de faire des inspi- 
rations profondes, aussi rapprochées que possible et 
en mesure; et , afin de l'aider dans ces mouvemens 
pénibles, je bats la mesure en deux temps par une 


élévation et un abaissement alternatifs des bras. Le | 
succès dépassa mes espérances ; les secousses convul- 


sives qui venaient auparavant toutes les minutes ne 
reparurent qu'au bout de demi-heure, lorsque le ma- 
lade , fatigué de la même position, me pria de l'en 
laisser changer et suspendit sa respiration cadencée. 

Nouvelle épreuve, nouveau succès. Toute la nuit 
se passa dans cette exercice fatigant. Quaire hommes 
se relevèrent pour exécuter devant lui les mouvemens 
que je leur avais montrés ; enfin le malade recueillit le 
fruit de son courage et de sa confiance ; il s'endormit 
d’un sommeil paisible pendant deux heures. 

Le D, amélioration sensible, les secousses convul- 


4 


sives ne venaient qu'à de longs intervalles: et dispa- 
raissaient aussitôt que l’on avait recours à la respi- 
ration en mesure. Le malade a la conscience de son 
mieux- être ; il s’est fait lever pour se promener un 
instant dans la chambre. 

Les jours suivans, le mieux va toujours croissant; 
le 20, le malade est en pleine convalescence. » 

M. Cruveilhier dit avoir employé deux fois un 
moyen analogue avec beaucoup de succès, conire un 
hoquet convulsif, en substituant une contraction vio- 
lente des muscles de la déglutition, à la contraclion 
convulsive du diaphragme et des muscles du larynx. 
Pour cela , dit-il, je fis maintenir les malades sur ue 
chaise , et , leur tête étant portée en arrière, je ve 
sais dans leur bouche, et d'une manière continue, un 
filet d’eau jusqu’à concurrence d’un litre; detemps 
en temps , et pour rendre l'effort de contraction plis 
perturbateur, je laissais tomber le filet d'eau dans les 
fosses nasales , d’où un senliment de suffocation , la 
toux , une secousse violente et générale dans tous les 
muscles de la respiration. Chez un de ces malades, 
le hoquet reparut le lendemain , et ne cessa qu'à une 
nouvelle épreuve ; chez l'autre, il fut arrêté sans re- 
tour. 

— Dans un moment où l’on s'occupe si aclive* 
ment des fonctions du système nerveux cérébral, il 
est surprenant que nous possédions si peu de docu- 
mens sur le système nerveux des ganglions, Le travail 
de M. Lobstein sur le grand sympathique mérite 
sans doute de grands éloges , mais il laisse encore les 


p 


rai-je les retracer ici? Comment surtout'communiquer à 
mes lecteurs cette chaleur et cet éntraînement qui sont 
‘proprès à M. Pariset , et qui pendant plus de cinq quarts- 
d'heure ont étonné ses auditeurs ét captivé tonte leur at- 
tention ? 

Après quelques idées générales sur l’origine, les pro- 
grès et les rapports mutuels des sciences, après avoir 
caractérisé le génie d'Hippocrate en disant que la méde- 
sine, «semblable à la Minerve qui s'élance toute armée 
du cerveau de Jupiter., est sortie, en quelque sorte, 
toute Vivante, dela pensée d’un seul homme,» M. Pariset a 
montré dans l'antique famille d’ Hippocrate, recueillant 
à l'ombre des autels une longue suite d'histoires médica- 
les, la parfaite image des académies modernes, destinées 
à ‘accroître continuellement, à conserver et à répandre 
d'une extrémité du, globe à l'autre les connaissances ac- 
quises. L’éloge de Vicq-d’Azir venait se placer de lui- 


même sous la plume de'son successeur ; M, Pariset.a dit | 


) de lui qu’ «il lôua Buffon comme Buffon avait loué Pline 
et Aristote ;» et-par ce peu de mots , Vicq-d'Azin lui- 
même a été dignement loué. 

11 fallait jétler un coup-d’œil sur toutes/Les branches de 
l'art de guérir, montrer les services que chacune d'elles 
peut rendre, indiquer les perfectionnemens dontelles 
sont susceptibles , signaler les rapports qui les lient aux 
autres sciences et quirattachent-la médecine à tous les in- 
térèts et à tous les devoirs de la société ; tout cela a été 
exprimé avecle.plus rare bonheur, et souvent avec la plus 
haute ‘éloquence. Dans l'impuissance où je suis de citer 
de longs passages de ce discours, je me.contenterai du sti- 
vant qui présente sous un point de vue ‘si neuf les rap- 
ports. de la médecine avec la morale. 

«Le second avantage que promet à larmédecine l'étude 
approfondie-du! physique.et du moral.et de leur influence 
réciproque., serait de la faire parvenir un jour ta traiter 
„plus heureusement qu’elle me l'a fait jusqu'ici ces fatales 
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fonctions des nerfs ganglionaires dans une grande 
obscurité; M. Fouilhoux publie, dans la Nouvelle Bi- 
bolhèque médicale , des remarques anatomiques et 
physiologiques qui pourront servir à leur histoire. 
- Prochaska a dit que « les fonctions des ganglions res- 
laient encore à déterminer , et que celui qui répondra 
quelque jour sur cette question devra expliquer pour- 
quoi: 1°, un faisceau nerveux provenant de la cin- 
quième paire , passe par un, ganglion , tandis que le 
reste du nerf y est étranger ? 2°, Pourquoi les racines 
postérieures seulement des nerfs spinaux sont inter- 
rompues par les ganglions intervertébraux , tandis 
que les racines antérieures ne se confondent pas avec 
eux ? » 

M: Fouilhoux a répondu à cette dernière question 
en prouvant l’anastomose des ganglions prérachidiens 
avec les ganglions inlervertebraux , par le moyen 
d'un filet nerveux qui se détache des premiers pour se 
porter aux seconds, Cette communication servira à 
mieux concevoir la mutuelle influence des ganglions 
sur le cerveau et du cerveau sur les ganglions, et sur- 
tout à concilier les observations d'absence ou de des- 
truction lente de la moëlle épinière pendant la vie, 
avec les expériences de Legallois, qui semblent prou- 
ver que cette destruction doit entraîner necessairement 
la mort, : 

— Au milieu des longs articles et des analyses du 
Journal Complémentaire , nous trouvons une observa- 
tion qui nous paraît assez singulière. Une jeune fille, 
âgée de dix ans, éprouva une surdité qui céda comme 


aberrations de l'esprit, ces aliénations mentales qui idé- 
gadent l’ouvrage le plus parfait de la création , en le fai- 
snt descendre au-dessous de la brute, et qui malheureu- 
sement semblent de nos jours se multiplier d'année en 
anée chez presque tous les peuples de l'Europe occiden- 
tale. Et s’il m'est permis d’insister un moment sur une 
matière dercette importance, vous concevrez , Messieurs, 
que l'aliénation étant un genre de maladie éminemment 
héréditaire , il suffirait d’une seule de ces tempètés poli- 
tiques qui remuent la société humaine jusques dans ses 
fondemens, et jettent. le trouble, la terreur, la conster- 
mtion, lafrage dans lės esprits, pour inculquer aux or- 
ganisations ébranlées, des traces déja profondes d’égare- 
ment. Ces premières ébauches se transmettent avec la vie; 
elles creusent plus avant, pour ainsi dire ; l’aliénation se 
forme; et.d'un couple malade peut sortir une nombreuse 
postérité d’insensés ; ainsi de suite à l'infini. C’est par cette 
voie sans doute qu’un mal si déplorable se perpétuc' dans 


par enchantement à l’application d’un vésicatoire à la. 
nuqué, Quelque temps après, la surdité étant revenue, 

on eut recours au même moyen, qui procura le même 

succès. Mais , la mère de la malade , ayant épuisé 

toutes les feuilles de belte qui se trouvaient dans son 

jardin , s'avisa de substituer à ces feuilles celles de 

chou cabus, pour le pansement du vésicatoire, Peu 

de temps après, une douleur assez forte provoqua 

des plaintes de la part de la jeune malade ; bientôt les 

douleurs devinrent si aiguës qu'elle jeltait les hauts 

cris , et s’agitait continuellement, On contint ses 

mains, et on l’empêcha de déranger l'appareil, parce 

qu’on supposait que ses douleurs étaient simulées, et. 
qu’on attribuaïit ses cris au chagrin de ne pouvoir as- 

sister à une noce voisine, L’agitation devenant de 

plus en plus forte , on eut recours à un de ces guéris- 

seurs à sortilège , malheureusement irop communs 

dans les campagnes , qui se contenta de prononcer 

quelques paroles absurdes. Quelques instans après sa, 
visile, les douleurs se calmèrent, et la mère de la ma- 

lade fut ravie d’admiration pour la puissance mira- 
culeuse du sorcier. Mais quelles ne furent pas sa sur- 

prise et sa tristesse , quand , le lendemainmatin s’é- 
tant approchée de la couche de sa fille, elle la vit pâle, 

inanimée et respirant à peine. 

, M. le docteur Méplain fut aussitôt appelé. Il fut 
frapppé, en entrant, d’une odeur particulière de 
gangrène , et trouva la jeune malade sans sentiment 
etl sans mouvement, la face 2rippée et cadavéreuse , 

le pouls fibrillaire, etc. Une énorme gangrène s'était 


a 


certaines familles , et qu’une sorte d’hypochondrie më- 


lancolique et furieuse est stationnaire dans certaines peu- 
plades du Nord. Grande leçon pour les médecins, pour 
les gouvernemens , ét même pour chacun de nous en par- 
ticulier ; car s’il est démontré que nous faisons passer à 
nos successeurs nos infirmités de toute espèce avec notre 
sang , qu'en conclure, Messieurs ? si ce n’est que nous de- 
vons travailler sans cesse à leur perfectionnement en tras 
vaillant au nôtre , et bannir du milieu de nous , par 
tous les moyens imaginables, Tes maux de l'esprit et du 
corps , afin de leur épargner, s’il se peut, le triste héri-" 
tage de nos-erreurs , de nos vices , de nos maladies et de 
nos infortunes. 

«Voila comment la médecine, que l’on accuse quelque- 
fois si légèrement de faire oublier la morale, y ramène 
au contraire par des considérations dont elle seule connaît 
tout le poids et toute l'étendue ; voilà comment, plus 
austère que la philosophie du portique elle-même , ‘elle 
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‘emparée de ious les tégumens de la partie postérieure 
‘du tronc; les bords en étaient emphysémateux, viola- 
cés et boursoufflés ; il suintait du milieu de cette large 
æscarre un ichor sanieux et fétide : la malade mourut 
dix minutes après. 

Cherchant à se rendre raison de cetle mort ex— 
traordinaire, M. Méplain découvrit que les feuilles de 
chou dont on avait fait usage dans le pansement du 
vésicacoire étaient recouverles d’une quantité prodi- 
gieuse de chenilles, qu’on les avait à peine secouées , 
‘sans avoir eu même la précaution de les laver. C’est 
à ces insectes que M. Méplain attribue la gangrène 
-qui a causé la mort. Cela paraît assez difficile à croire, 
attendu qu'on n’a jamais observé que les chenilles qui 
rongent les choux aient produit aucun accident. Au- 
trefois on attribuait à une espèce de ver la gangrène 
‘subite qui survient dans l’anthrax et la pustule maligne; 
le cas observé par M. Méplain ne serait-il pas de 
cette espèce ? 

— Pour cette fois , je ne dirai rien des Archives; 
j'ai à répondre à l’un des rédacteurs de ce journal, 
qui s’est trouvé offensé dans notre dernière revue, et 
qui prétend prouver, DE PAR LA LOI, que je n’en- 


tends rien à la médecine. MIQUEL. 
CORRESPONDANCE. 


Au Rédacteur. 
Monsieur, 


Je vous prie d'insérer dans une de vos plus pro- 
chaines feuilles , la letire:suivante , que je vous adresse 


enréponse à une allaque que vous avez dirigée contre 
moi. En cas de refus , je vous préviens que je fuira 
valoir les droids (*) que me donne la loi (1). 


J'ai l'honneur d’être ,elc. A. RiCHOND. 


Strasbourg , le 21 avril 1824. 
Monsieur, 

De ce que dans mon mémoire sur l’iode , je pré- 
tends que cette substance n’a point une propriété spé- 
cifique pour guérir les affections scrophuleuses; qu'elle 
n’est efficace qu’en déterminant sur les parties où on 
applique une excitation qui peut devenir révulsive 
des irritations fixées dans des organes éloignés; ct 
que, d’autre part , je cite des faits nombreux dans 
lesquels je lai administrée avec avantage, à lintériar, 
contre la blennorrhagie, vous vous croyez en droid (**¥) 
de me taxer d’inconséquence, et me désignez à vos 
lecteurs comme entièrement dénué de jugement (2). 


€) Nous copions l'orthographe de M. Richond. 

(1). La menace que nons fait ici M. Richond est aussi 
ridicule que déplacée. En critiquant ses opinions scienti- 
fiques , nous n’avons-pas dit un mot de sa personne. Or, 
M.Richond doit savoir.que la loi qui protége les personnes 
n’est pas chargée de protéger les absurdités, lors même 
qu'elles prennent le nom de vérités physiologiques. Si 
nous insérons la lettre de M. Richond, ce n’est donc point 
par la crainte de la loi , mais parce que nous croyons que 
la discussion sur laquelle roule notre réponse, méritede 
(M) 

(**) C’est toujours l'orthographe de M. Richond. 
(2).J’ai dit que MRichond étaitun profond logicien. (W) 


fixer l'attention de-nos lecteurs. 


nous impose des devoirs qui, loin de se borner à un pré- 
sent fugitif, embrassent au contraire toute l'immensité de 
Tavenir » 

Voici comment l’orateur a parlé de la médecine légale:: 
« Jettez les yeux sur l'ordonnance royale : vous y lisez 
qu'une des attributions de votre Académie est d’être con- 
suliée sur les différens cas de médecine légale..Ces paroles, 
“Messieurs , ouvrent devant vous le sanctuaire des lois ; 
elles vous placent auprès de la justice , aux pieds de son 
trône protecteur et-redouté , entre la balance et le glaive , 
entre la sûreté sociale.et la sûreté individuelle, entre lin- 
nocence -et l'absolution , l'iniquité et-le châtiment , P'hon- 
neur et l’opprobre , la vie et la mort; mais aussi, trem- 
blez, entre la vérité et l'erreur. C’est sur tant d’intérèts 
-sacrés , mais C'est aussi dans celte alternative qui saisit le 
«cœur d'épouvante, que la justice vous prend, pour arbitres. 
Vous êtes comme une intelligence qu'elle associe à la 
ssienne, pour l’éclairer, pour la conduire: dans le, tortueux 


labyrinthe où le crime s'engage par une adresse perfide, : 
mais où la vertu elle-même est quelquefois: enveloppée 
par une fatalité déplorable. Ministère auguste mais ter- 
rible , ou vous avez à vous défendre contre la prévention, 
la précipitation , les insinuations étrangères, contre les 
fausses convenances d'état et les ménagemens de profes- 
sion , contre la pitié même que l’on ne refuse pas toujours 
à l’humiliation et à la douleurs méritées , mais surtout 
centre les piéges quelquefois inapercus que-votre art lui- 
même-tend à votre raison , art qui, interposé entre la 
justice et la nature, pour révéler à l’une les secrets de 
l’autre; s'expose, dans l'incertitude inséparable de tout 
savoir, à canfondrelesfaits naturels avecles faits humains, 
à prendre conséquemment l'apparence pour la réalité, 
l'ombre pour le corps, ce :qu’il imagine pour ce qui est; 
transposant ainsi les choses , et épaississant les ténèbres 
qu'il fallait éclaircir. Ici donc, où est cette vive lumière, 
où est cette évidence éclatante que demande da justice? 
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Tl me serait facile , Monsieur , de m’égayer à mon 


#our sur votre compte, et de vous prouver que si vous. 


ne m'avez pas compris , c'est que vous êtes entière- 
ment étranger à la connaissance des lois de la ré- 
Su On QU OUR ER GDE 

Comment se fait-il, Monsieur, qu’un vésicatoire 
ou un séton mis à la nuque , soient efficaces contre 
certaines ophtalmies chroniques ? qu’un bain de pied 
synapisé , ou salé , dissipe fort souvent les douleurs 
de tête, ou suspendu un épistaxis ? que des exuloires 


placés sur les membres , puissent avoir quelqu'utililé 


P 


conire les affections pectorales anciennes ? que le 
baume de Copahu, la térébenthine, le poivre Cubèbe, 
administrés à l’intérieur , suspendent-et dissipent l'é- 
-coulement urétral ? 

Une iête aussi forte que la vôtre, Monsieur , trou- 
vera sans doute des explications satisfaisantes , autres 
que celles que nous , bonnes gens, puisons dans la 
théorie des révulsions ; car , s’il enélait autrement, 
vous accorderiez donc qu’une substance peut n'avoir 
d'autre action que d’exciter la partie sur laquelle on 
l'applique , et être pourtant efficace contre des affec- 
tions éloignées, ce qui impliquerait évidemment-con- 
tradiclion avec ce que vous avez dit dans votre critique. 

Je les attends donc, Monsieur , avec curiosité, ces 
“explications, et je m'’estime heureux d'avance de vous 
avoir donné l’occasion d'émettre les idées nouvelles 


(1). Comme je wai dit aucune injure à M. Richond , il 
voudra bien me permettre de supprimer les siennes; je 


M.) 


n'ai le temps de répondre qu’à ses raisons. 


dont vous allez enrichir Va science , si toutefois vous 
ne dédaignez pas d'accorder une réponse à votre très- 


humble serviteur , 
L’aide-major À. RicuonD , D. M. P. 


— Puisque M. Richond est curieux de recevoir des 
explications, je vais lui en donner de très-claires et 
très positives. Je n’aurai pas besoin pour cela d’avoir 
une forte téle ni d'enrichir Ja science d'idées nouvelles ; 
il me suffira d’en exposer les notions les plus élémen- 
laires , et d'en appeler au simple bon sens. 

M. Richond dit d’abord qu’il lui serait très-facile 
de prouver que je suis complètement etranger à la con- 
naissance des lois de la révulsion ; de la révulsion telle 
que l'entend M. Richond , cela est possible ; mais s’il 
était lui-même complètement étranger à la connais- 
sance des lois de la révulsion , telle que je l’entends, 
il resterail-à savoir qui de nous deux l'entend dans sa 
véritable acception. ‘C’est au lecteur à décider entre 
nous. 

« Comment se fait-il, dit M. Richond , qu'un vé- 
sicatoire ou un sélon, mis à la nuque, soient efficaces 
contre certaines ophtalmies chroniques, etc. ?» La 
réponse est facile : -cela se fait par révulsion , c'est-à- 
dire, par cette loi de l'économie en vertu de laquelle, 
de deux irritations qui existent simulianément sur des 
parties différentes , la plus forte affaiblit ou fait dis- 
paraître la plus faible. M. Richond ne:contestera pas 
ce principe. Mais peut-être n’a-1-il pas assez bien 
saisi les autres principes quien découlent. 

Remarquez d'abord que les deux conditions essen- 


En revanche, Messieurs, quel bienfait pour elle et pour le 
monde, lorsque là rigoureuse perfection de vos connais- 
sances parvient à épargner, & vous des témérités si dange- 
reuses , et à la justice ces méprises cruelles qui teignent 
ses mains du sang innocent et fontretomber sur elle latten- 
tat qu'elle a cru venger !..Eh! qui n’a gardéle souvenir de 
ces temps de superstition et de‘fanatisme où une loi igno- 


rante ct barbare , armée pour punir un suicide, triste , 


fruit de l’aliénation, frappait le père du coupable; pu- 
issant ainsi un malheur par un crime , et vengeant une 
fureur aveugle et digne de pitié par une fureur d'autant 
plus inhumaine qu'elle était raisonnée? Quel excès de 
calamité publique lorsqu'une garantie est nécessaire contre 
-h loi , c’est-à-dire contre la garantie elle-même ! Et où 
trouver cette seconde garantie plus sainte en quelque sorte 
que la première , si ce n’est dans la raison des sages? si 
ce n'est dans la vôtre ? Ce n’est donc pas seulement 


l'honneur, ce n’est pas seulement la vie des citoyens que 


l'ordonnance royale a placés sous votre tutelle, c’est la 
loi, c’est la justice elle-même. Est-il sous le ciel un plus 
noble partage! Et que faudrait-il de plus pour justifier! 
aux yeux des-hommes l’existence d’une institution si ma- 
nifestement protectrice? » 

Il me reste peu de place pour parler des lectures qui 
ont suivi le discours de M. Pariset. Tout le monde a vu 
paraître à latribune avec le plus vif intérêt, M. le docteur 
Itard, :Ce médecin justement célèbre , dont la gloire s’as- 
socie à celle de l’abbé Sicard , a lu un mémoire sur le 
mutisme dépendant de la lésion des faculiés intellectuelles. 
C’est un fait généralement connu que la parole étant un 
art d'imitation et un instrument de l'intelligence, le sourd 
qui n'entend pas le son, l’idiat qui n’a pas d'idées, sont 
condamnés au mutisme. Cependant, d'un côté, tous les 
idiots ne sont pas muets ; et de l’autre, il n’est pas abso- 
lument nécessaire d'être idiot pour être inhabile à parler. 


Il peut se faire que l'entendement nesoit lésé que dans 
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üelles de la révulsion sont la coexistence de deux ir- 
ritalions ; que si, par exemple, l’ophtalmie n’était 
pas ùne irritation , si le séton n’était pas un moyen 
irritant, on ne serait pas du tout fondé, et l’on ne 
pensérait même pas à dire qu'il y a eu révulsion, 

De cette première condition en découle une autre 
qui n’est pas moins essentielle ; c’est que l'indication 
de la médication révulsive étant donnée , tout irritant 
peut être révulsif, car tous les irritans produisent des 
irritations , et toutes les irritations sont propres à 
opérer la révulsion; seulement, la révulsion sera d’au- 
tant plus certaine que l’irritation révulsive sera plus 
forte. Ainsi, dans le cas cité par M. Richond, une 
irritation portée sur la nuque, soit par un vésicatoire, 
soit par un séton , soit par un cCautère; soit par la 
pommade slibiée, etc., ete., si l’on porte leur effet 
irritant au même degré, produiront également la ré- 
vulsion de l’irritation ophtalmique, ; 

Que M. Richond veuille bien nous dire maintenant 
si le cas est le même dans la guérison du goître par 
Piode? Suivant lui, iode n’agit qu’en excitant les parties 
sur lesquelles on l'applique. Lorsqu'on l’applique sur la 
membrane muqueuse de l’estomac , cette membrane 
est donc excitée. « Or , il est facile de concevoir, dit 
M. Richond, qu'une excitation exercée d'une manièré 
continue sur une large surface puisse devenir, dans 
béaucoup de cas, révulsive des irritations fixées dans 
d’auires organes. Par elle on peut, je crois, s’expli- 
quer d’une manière satisfaisante la disparition du 
goître, ete.»Mais,M.Richond,vous auriez dû prouvèr 


` 


d’abord que le goître était une irritation ; vous auriez 


dû prouver ensuite que toutes les irritations de l’esto-. 


mac élaient révulsives de celle-là. Vous dites vous- 
même qu'un vésicatoire ou un séton, appliqués à la 
nuque, guérissent lophtalmie; que ne dites-yous aussi 
que l’iode ou le quinquina, ou tout autre irritant guéris- 


‘ sent le goître ? Mais , de bonne foi, donneriez-vous la 


teinture de quinquina à la place de la teinture d'iode , 


si vous aviez un goître à traiter ? Cependant l’ane et 


Pautre exciteraient la surface gastrique, et s’il ne fallait 
qu'une révulsion , la première devrait être tout aussi 
efficace que la seconde. Que dis-je? vous auriez 
mille autres moyens de produire cette révulsion ; les: 
stimulans sont si nombreux, et la stimulation gas- 
trique est si facile! Si votre théorie était vraie, la 
gastrite serait le souverain remède dés goîtres , car, 
plus lirritation est forte , plus la révulsion est cer- 
taine. Mais d’où vient donc qu'ayant que M. Coindet 
eût découvert la propriété de l’iode, on voyait si peu 
de goîtres se résoudre? Cependant les irritations gas- 
triques ne manquaient pas. Ce qui manquait, c'était 
la connaissance et l’emploi du remède spécifique. 
Quant à la blennorrhagie , s'il est vrai que la 
teinture d’iode la guérisse, je rangerai cette subslance 
sur la même ligne que le baume de Copahu, que le 
poivre cubèbe, etc. Mais, dans le système qui pa- 
raft être celui de M. Richond , il est absurde de dire, 
que cette guérison a lieu par révulsion.. En effet, en 
admettant, pour un moment , que la blennorrhagie 
n'est que l'irritation de la membrane muqueuse de 


quelques-unes ‘de ses fonctions, telles que la mémoire, 
Yattention, l'imitation. Dans ces deux cas, l'exercice de 
la parole peut être plus ou moins empêchée. C'est préci- 
sément de cette espèce de mutisme et de la lésion mentale 
qui le produit que M. Itard a entretenu l’Académie. 

Il est impossible d'indiquer ici les observations de ce 
médecin et les procédés ingénieux qu’il a souvent mis en 
œuvre pour remédier à cette variété de mutisme ; il en est 
un cependant qui m'a plus frappé que les autres, et que 
je vais essayer d'expliquer en peu de mots. Supposez un 
muet qui entend , mais qui est privé de la parole parce 
qu’il n’a pas une assez forte capacité d'attention pour re- 
tenir les expressions qu'on veut lui enseigner ; après plu- 
sieurs autres moyens, M. Itard a imaginé de le priver peh- 
dant un certain temps de la vue, afin de mettre à profit 


pour louie la somme d'attention qu'il dépensait par les : 


yeux. Cela s'exécute en tenant le muet dans l'obscurité, 
ou mieux encore, en recouvrant ses yeux d’un masque 


assujetti par des courroies. Les premiers jours, l'aveugle. 
muet est mélancolique , impatient, furieux ; mais enfin, 
la résignation succède ; le malade est distrait parles sons 
qu'il entend, et peu-à-peu il apprend à les prononcer. Ce 
moyen ingénieux a réussi deux fois à M. Itard ;ilma 


rappelé ce que Bichat'a dit quelque part sur l'éducation 


des: organes. « On châtre les hommes pour changer leur 
voix; comment n’a-t-on pas eu l’idée de les aveugler pour 
les rendre musiciens, parce qu’on sait que les aveugles 


n'étant pas distraits par l'exercice de la vue, donnent plus. 


d'attention à celui de louie? » 
Un résumé des travaux de la Commission des remèdes 


secrets , rédigé par M. Double, et lu par M. H. Cloquet,. 


a paru vivement intéresser l'auditoire. Catte lecture n'a 
pas surpris ceux qui connaissent depuis long-temps la jus- 
tesse des idées ct la précision du langage de-M. Double; 
mais elle a dû convaincre le public du zèle:et de la vigi- 
lence de l’Académie pour tout ce qui intéresse les progrès 
de la science et l'amélioration de la santé publique. La 
séance a été terminée par l’annonce de ‘deux prix proposés 
pour les années 1895 et 1826. (Voyez les variétés). M. 
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Vurètre, au moins conyiendra-t-on que cette irritation 
est élevée au degré de l’inflammation bien manifeste : 
or,que faut-il pour révulser une inflammation ? I] faut, 
suivant les principes de cette doctrine , une inflam- 
mation plus intense; car , pour guérir l'ophtalmie , il 
ne suffit pas de frictionner légèrement la nuque; il 
faut l’enflammer, l’irriter, y provoquer la suppuration. 
Supposez donc que la muqueuse urétrale soit enflam- 
mée comme 5 ; pour la guérir par révulsion , comme 
vous prétendez la guérir , il faudra que vous enflamé 
miez l'estomac au moins comme.6. Voilà donc tous 
vos malades qui , en remplacement de leur blennor- 
rhagie , auront tous une gastrite bien conditionnée. 
Or, vos malades traités par Piode n’ont pas éprouvé 
celle gastrite , car vous n’auriez pas sans doute mul- 
tiphé vos expériences, si vous aviez observé de pa- 
teils effets. Les malades traités journellement par le 
baume de Copahu n’éprouvent pas de gastrite ; ce 
n’est donc pas la révulsion qui les guérit, car il n’y a 
pas révulsion ; c’est la propriété spécifique du médi- 
cament, 

Le sujet est vaste et pourrait encore fournir de 
longs développemens ; mais les détails dans lesquels 
je viens d'entrer me paraissent plus que suffisans pour 
ramener Ja question à son véritable point de vue, et 
pour faire voir que le mot de révulsion dort on fait 
depuis quelque temps un:si'singulier abus, n’est qu'un 
faux fuyant auquel ont recours , dans le besoin, 
ceux qui veulent plier les faits à leurs mesquines 


‘théories. MUEL. 


MÉDECINE VÉTERINAIRE. 


Chute du rectum guérie par lamputation. 


Un mulet hongre , de trait, sous poil noir, de 
Pâge de dix-sept ans et de la taille de quatre pieds 
septipouces , fut affecté , le:x5 novembre 1822, d’une 
indigestion de luzerne , qui ne fit décider le proprié- 
taire de ce mulet.à m'appeler que le lendemain. 

À mon arrivée, je-trouvai l'animal couché sur la 
litière, froid des extrémités, le ventre tendusans-mé- 
téorisme , ayant le pouls faible , se plaignant et re- 
gardant son flanc. Ne doutant pas du caractère de la 
maladie, je le-fouillai, et je reconnus. qu'il y avait 
surcharge d’alimens et de grosses pelotes d’excrémens. 

J'ordonne desuite les layemens émolliens, un breu- 
vage de même nalure et deux onces d’aloës en grand 


lavage dans des breuvages allernés d’eau et de vin, 
pendant la nuit qui était commencée. Le lendemain 17, 
l'animal rendit par l'anus, après une légère évacuation 
de matières liquides, une pelote d’alimens inal digérés, 
de 5 pouces de diamètre , irès-dure et recouverte de 
mucosités, qui fut suivie de la chûte du rectum. Je fis 
de suite laréduction ; mais une seconde pelote, moin- 
dre que la première , causa le même accident, et, à 
chaque évacuation , l'effet était le même. Je me dé- 
cidai à laisser le rectum dans cette nouvelle position, 
parce que, à la troisième évacuation, le mulet fit res- 
sortir l'intestin , et je ne pus le réduire vu les efforts 
qu'il faisait ; je ne pouvais placer aucun suppositoire, 
il aurait mis obstacle au passage des excrémens. 

Les évacuations étaient éloignées l’une de lautre 
de 8 à ro heures : satisfait néanmoins de lac- 
tion du purgatif, je le fis remplacer, le lendemain 17, 
par des délayans en lavemens et en breuvages. L’ac- 
cident du rectum devenait plus compliqué par Pen- 
gorgément de la membrane muqueuse et son prolon- 
gement au dehors. Les évacuations ne pouvaient avoir 
lieu le 18 : il fallait huiler le bras ou bien la main seu- 
lement, et en l'introduisant on rencontrait les excré-- 
mens plus liquides ramassés près de la marge de l’a- 
nus. Enfin , le 18 au soir , il fut impossible , quoique 
le mulet ne fit aucun effort d'expulsion , de réduire 
le rectum renversé, vu son volume de dix-huit pouces 


de longueur sur huit à neuf pouces de diamètre. Le 


commencement de gangrène d’une partie de cet in- 
testin m'obligea de faire des scarificalions , et l’exci- 
sion d’une partie de la muqueuse engorgée fut prati- 
quée; mais celte opération fut inutile, parce que l’é- 
tranglement qui se forma à la marge de l'anus avait 
occasionné un bourrelet énorme. La gangrène mena- 
çant de s'emparer de tout l'intestin, je me décidai à 
faire excision de la partie. La portion engorgée qui 
se trouvait en dedans se retira de suite , et il y eut 
cette fois une évacuation considérable de matières fé- 
cales el. de sang. Pensant avoir coupé toutes les mem- 
branes de l'intestin , je disséquai ce. que j'avais excisé, 
et je ne tardai pas à m’en convaincre ; il y.ayait. donc 
eu renversement complet, et quatre pouces du rectum 
étaient enlevés entièrement: je ne m'en étonnai pas, 
j'espérai que le tissu cellulaire qui adhère à cette 


‘partie. de l'intestin et aux parties environnantes, très- 


abondant etirèsfort, ferait fonciion de canal, ce qui 
est-arrivé.Les évacuaitons. par: l'anus furent plus rap- 


éd Fi 14h 1 r f. 


(ri) 


prochées , les lavemens d’eau froide aluminée calmè- 
rent l’hémorrhagie consécutive , qui dura néanmoins 
36 heures (1) , les caillots de sang sortis pendant les 
évacuations le prouvaient assez. Tous les symptômes 
d’indigestion ayant disparu après l’amputation, j'or- 
donnai de bons alimens , en quantité suffisante pour 


réparer les pertes de sang qu'avait fait le mulet; et - 


huit jours après ma première visite , il fut en état de 
travailler. 


Si la médecine vétérinaire retire souvent de grands 
avantages des procédés qu’elle emprunte à la méde- 
cine humaine , il me semble qu'il serait aussi utile à 
Ta médecine humaine d'emprunter à la médecine vé- 
térinaire quelques procédés remarquables par leur 
simplicité et par les résultats qu’ils produisent. Si les 
médecins avaient su que , dans la chute du rectum , 
Solleysel, Garsault et Barruel , tous vétérinaires , 
avaient, de temps immémorial ; fait l’amputation de 
cet intestin renversé, et qu'ils avaient obtenu un plein 
succès, ils n'auraient pas si long-temps hésité à porter 
l'instrument tranchant sur cette partie ; et le procédé 
nouveau de M. Dupuytren, qui consiste à exciser quel- 
ques-uns des plis saillans qui s'étendent de la circonfé- 
rence à la marge de l’anus, m'aurait pas sans doute 
si long-temps lardé à être connu et adopté. 

: P. MIQUEL , vétérinaire à Béziers. 


VARIÉTÉS. 


— Reclamation. Un médecin estimé de tous ses con- 
frères, qui a été bassement attaqué dans un journal,re- 
lativement à un certificat produit devantles tribunaux, 
et qu'on suppose avoir été signé de lui seul , quoiqu'il 
l'ait été par un professeur de la Faculté de médecine 
de Paris et par un médecin-consultant du Roi, ré- 
clame auprès de nous contre les insinuations calom- 


(1). Je crois que l’amputation faite avec un fer rouge, 
comme le propose et le conseille Solleysel, aurait prévenu 
Phémorrhagie. . 


« 


nieuses dont il a été l’objet , et nous demande së 


c'est un médecin qui a pu écrire un article aussi scan- 


daleux. Notre correspondant est bien bon de se plain- 
dre des injures qu'il a reçues du journaliste en ques- 
tion ; nous en recevons nous-mêmes quelquefois dont 
nous nous trouvons fort honorés. Il n’y a en effet 
qu'une chose à redouter de la part de cet individu, 
qui fort heureusement n’est pas médecin , ce sontses 
éloges. 

— Odontalgie. Un médecin italien s’est assuré par 
un grand nombre d'expériences que la famée produite 
par la combustion des baies fraîches de la Morelle 
(solanum nigrum) est un remède très-efficace contre le 
mal de dents. Voici comment on peut employer ce 
moyen. On imbibe de suc de morelle une mêche de 
coton; et tandis qu’on la fait brûler à la flamme d'une 
lampe , on recueille la fumée au moyen d’un enton- 
noir dont on dirige l’extrémité vers le point malade, 
en inclinant la tête de ce côté. 

— Prix proposés. L’Académie royale de médecine 
propose pour sujels des prix, consistant chacunen 
une médaille d’or de la valeur de mille francs, à dé 
cerner, le premier dans la séance publique de 1825, 
et le second dans celle de 1826, les questions suivantes: 

Première question. Déterminer , d’après les expé- 
riences physiologiques , d’après les observations cli- 
niques et d’après les recherches de l’anatomie patho= 
logique , le siége et le mode des altérations du sys: 
tème nerveux cérébro-spinal , et faire connaître les 
indications thérapeutiques qui en découlent. , 


Deuxième question. Déterminer , par l’observalian 
et par des expériences précises, quelles sont Zes voies , 
les conditions et le mode de l'absorption dans l’homme 
sain et malade, et dans les animaux à double circula- 
tion ? 


Les mémoires sur ces deux questions, écrits en 
en latin ou en français, et munis d’une épigraphe 
répétée dans un billet cacheté , où devront se trouver 
les noms , qualités et demeure de l’auteur, seront en- 
voyés , franc de port , avant le 1° mars 182b, 
pour la première question , et avant le 1°" mars 1826, 
pour la seconde, au Sécrétaire de l’Académie, à 
Paris, rue de Poitiers, n°. 8. 


La Gazette de santé paraît régulièrement trois fois par mots, les 5, 15 et 25, Le prix de l’abonnement est de 18 fr. pour 


un an. On s'abonne chez le docteur MIQUEL, propritatré-rédacteur, place des Victoires, n. 6, chez tous les directeurs de poster 


eë chez tous les libraires. Les lettres et paquets doivent étre affranchis. 
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MATIÈRE MEDICALE. 


(Doctrine italienne, — Clinique française). 
Emetique. 

Nous avons fait connaître dans nos précédens nu- 
méros la pratique de Rasori: nous disions, dans un 
de nos, articles , que nous aurions probablement l'oc- 
casion de publier les résultats des observations faites 
en France sur le même sujet. Nous. allons commencer 
aujourd’hui. 

M. le professeur Laennec est, parmi les médecins 
français, celui qui a adopté avec le plus de persévé- 
rance la thérapeutique italienne. C'est dans sa pra- 
tique particulière , et à la clinique de la Charité, 
quila pu recueillir un grand nombre d'observations 
dont quelques-unes viennent d’être publiées par M. 
Delagarde. Pour ne pas revenir sur ce què nous 
ayons dit précédémment ,: nous nous conlenterons 
d'en extraire les résultals suivans. 

Rasori, dit M. Delagarde, débute par douze grains 
de tartre stibié pour le jour et autant pour la nuit, le 
tout dissous dans une pinte d’eau d'orge ; puis il porte 
la dose à un gros , un gros et demi et plus. M. le 
professeur. Laennec commence le plus ordinairement 
par quatre ou six grains , dissous dans quaire ou six 
demi-verres d'infusion de feuilles d'oranger fortement 
édulcorée ; ensuite il en élève successivement la dose, 
le plus souvent sans augmenter la proportion du véhi- 
cule Celui-ci est choisi de préférence tel que je viens 
de l'indiquer ; afin de prévenir les nausées et d’affai- 
blir la propriété vomitive de l’émétique, que M Laen- 
nec regarde comme due en, partie à l’eau tiède à la- 
quelle on l’associe ordinairement , et qui est par elle- 
même très-nauséabonde. Cependant la nature du 
véhicule paraît indifférente, car Rasori dit, dans 
son Histoire de la fièvre péléchiale de Gênes, qu’il ad- 
ministrait le tartre stibié dans la tisane qui plaisait le 


plus au malade: 


La dissolution ainsi préparée, le malade doit en 
prendre un demi--verre de deux heures en deux heures. 
Le plus souvent, lës premières prises déterminent des 
évacuations , soit par en haut , soit par en bas, mais 
ilne faut pas se décourager ; car , souvent aussi , si 
le premier demi: verre a occasionné des vomissemens 
ou des selles , le second les arrête ; si ce n’est celui- 
ci, c’est le troisième ou le quatrième; enfin, à moins 
qu'il n'y ait-eu des vomissemens trop réilérés ou une 
superpurgation excessive , il ne faut pas désespérer de 
voir la tolérance s'établir: Le second jour, si dès le 
premier le médicament à été bien supporté, on: peut 
en augmenter la dose, mêmela doubler ; il n’y aura 
pas d’évacuations. S'il ny a eu que peu de tolérance, 
M, Lacnnec est dans l'usage de l'aider , en ajontant 
au véhicule qui reste toujours dans la même propor: 


tion, une onte ou deux de sirop de-paxot-blane : if 6%: 


extrêmement rare que le second ou le troisième jour i 
surlout à l’aide de l’opium ou de ses préparations, elle 
ne soit pas parfaite. On peut alors porter la dose du 
médicament très-loin , et en continuer l'usage sans 
aucun inconvénient , jusqu à ce que , dans la plupart 
des cas , vienne un moment où , sans qu'on puisse le 
prévoir ni en deviner la cause , il.cesse d’être toléré.. 
Il faut en interrompre l'emploi ; à petite dose même 
il pourrait finir par devenir nuisible, 

Si l’on n'avait qu’un seul exemple de guérison de 
péripneumonie par le larlrate de potasse antimonié , 
administré à haute dose , on pourrait , peut-être avec 


raison , l’attribuer à un heureux hasard , puisqu'on 


‘ne saisit. aucun rapport entre la maladie et le traite- 


ment, les effets immédiats du médicament et le retour 
àla santé. Mais la multiplicité, des faits obligeant 
d'examiner la chose de plus près , ôn remarque avec 
surprise que 10 , 12 grains de tartre stibié sont pris 
pendant plusieurs jours de suite , causent d’abord des 
évacualions , puis n’en produisent plus ; que souvent 
la maladie n’en parcourt pas moins ses périodes ; et 
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que le malade , échappant au plus grand danger , re- 
vient à la vie comme par une espèce de miracle. 
Flest vrai que dans tous les cas , lémélique n’a 
pas été employé seul, et qu’on peut atiribuer une 
grande partie du succès aux moyens qui lui sont as- 
sociés. Cependant est-il permis de penser qu'à une 
dose aussi élevée , un agent si puissant reste inactif , 
quand on le voit, a celle d'un grain, d’un demi-grain, 
bouleverser toute l’économie animale ? Il est donc 
certain qu'il agit; mais comment agit-il ? Rasori et 
ses disciples pensent qu'il détruit l’excès du stimulus ; 
M. le professeur Laennec croit qu'il active l’action du 
système absorbant. 

Je ne crois pas qu’on soit fondé à dire que le succès 
du tarire stibié dépende de son action dérivative sur 
le canal intestinal , puisque , dans toules les observa- 
tions qui précèdent , on n’a jamais vu de gasiro-- 
entérile naîre'et persister sous l'influence de ce mé- 
âicament ; et qu'au contrairé on a toujours vu dis- 
paraître pendant son administration , ceux qui exis- 
taient auparavant. Au reste, l'anatomie pathologique 
st loin d'appuyer l’opinion de ceux qui, dans ces cas, 
eroient à une révulsion ; car les äutopsies ont offert 
une ‘pâleur remarquable de la membrane muqueuse 
gastro-inteslinale: 

-IF ne faut pas non plus admettre, au moins pour 
Vespèce humaine , que l'émétique pris à haute dose , 
lors même qu'il n’est pas rejeté par le vomissement | 
produit nn engorgement du poumon , ainsi que 
M. Magendie l’a observé sur les animaux qu'il a 
soumis à ses expériences, En effet , dans les cas où 
Pémétique est employé comme moyen curatif ; le 
poumon se trouve dans les conditions les plus favo- 
Tables pour se laisser engorger , puisque la plèvre qui 
le recouvre est souvent malade , et que lui-même pré- 
sente toujours un commencement d’inflammation ; et 
cependant l’engorgement , loin de s'effectuer , est en- 
rayé dans sa marche, et ce qui en existait disparaît 
complètement, Cette variété d’effets tient probable- 
ment à ce que c’est sur des animaux parfaitemen! 
sains qu'on a expérimenté l’action du tartre stibié , 
tandis qu'ici c'est l’homme malade qui se trouve sou- 
mis à son influence ; et cette même différence de con. 


dition de la part de ceux qui ont pris de fortes doses, 


de ce sel, empêche de tirer aucune conclusion des 
observations nombreuses fournies par les auteurs , 
contre celles que je signale ici. En effet , ils font 


toujours mention d'individus bien portans, et qui» 
par erreur ou dans une intention coupable , ont avalé 
d'un seul coup une quantité plus ou moins grande de 
tartre émétique. 

On doit donc, jusqu'à présent , reconnaîire que le 
mode d'action de cet agent thérapeutique est lout-à- 
fait ignoré. Mais d’après les observations de 
Rasori, de M. Laennec et de beaucoup d’autres, 
il men reste pas moins démontré que le tartrate 
de potasse antimonié administré à hautes doses, 
dans des circonstances données, ne produit pas d'ac- 
cidens graves, et que très-souvent, le plus ordinai- 
rement même, son usage est suivi d'un succès ines- 
péré. Cette proposition se trouve appuyée parles cas 
cités dans Morgagni, dans les Actes des Curieux dela 
nalure , dans le mémoire de M. Magendie, et dans 
beaucoup d’autres ouvrages ; cas où de fortes doses 
de tartre stibié ont été avalées, sans qu'aucun danger 
s’en soit suivi. Elle est mise hors de doute par tous 
les faits qui ont servi de base à la nouvelle doctrine 
médicale italienne , et qui ont été constaiés par la 
plupart des médecins d'Italie , parle docteur Peschier, 
en Suisse , qui a administré douze , quinze ét même 
vingt grains de tartre stibié par jour, dans le traite- 
ment de deux épidémies différentes , de pleurésietct 
de péripneumonie, sans jamais avoir rećours à la 
saignée , et, ce qui est bien remarquable , suns comp- 
ter un seul non-succès. À tous ces témoignages viennent 
se joindre ceux de M. le professeur Laennec , de 
M: Honoré et du docteur Wolf, de Varsovie, qui, 
après avoir fait une suite d'essais pour vérifier la dot- 
trine du contre-stimulus, a publié un mémoire oùil 
a consigné avec détail tous ces essais, qui meltent 
hors de doute que le tartre stibié administré à hautes 
doses jouit de la propriété de résoudre les maladies 
inflammatoires du poumon, sans qu’il soil nécessaire, 
dit-il, d’avoir recours à la saignée. Enfin, ce qui dé- 
pose encore en faveur de celle assertion , c’est que 
M. Hufeland a cru devoir réclamer la priorité de 
cette méthode de traitement en faveur de l'école dè 
Goëttingen , où , suivant lui , elle fut employée, ìl y 


a plus de 4o ans , nommément par Brendel, Schro 


dér et Richier. 
On aurait donc tort de dire aujourd'hui , comme 
l’a dit M. Fodéré dans sa Médecine Légale ,\e qut 


toutes les préparations antimoniales , y compris lé: 


métique , données à haute dose, produisent desidé: 


Eo | 


Jeclions énormes de haut et de bas , accompagnées 
de douleurs atroces , 
d'hémorrhagie , 


de convulsions, de dyspnée, 
du gonflement du bas-ventre , enfin 
de l'inflammation , érosion et gangrène du ventricule 
et des inteslins , qui se terminent par la mort. » Je 
ne voudrais pas assurer que dans toute circonslance, 
we forte dose de tartre stibié puisse être portée im- 
punément dans l'estomac ; mais je me crois en droit 
d'avancer que dans beaucoup de cas , et notamment 
dans les inflammations du poumon, elle peut être 
prise sans inconvénient et souvent avec avantage. 

Ce mest n’est pas seulement dans la pleurésie , la 
preumonie aiguës , 
stibié a été administré à haute dose ; M.:le professeur 
Laennec l’a employé aussi dans le rhumatisme arti- 
culaire et l'hydrocéphale aiguë, la chorée , et quel- 
ques autres maladies. I} paraît que c’est surtout dans 


Fhydrocéphale et le rhumatisme qu'il a eu le plus de 
succès, Je n’ai point été témoin de faits de ce genre, 
et je rapporte simplement ce que j'ai entendu profes- 


ser par M. Laennec , dans ses leçons. Cependant 


voici ce'que j'ai vu l’année dernière à lhospice de 
Clinique : un homme y entra dans le courant du mois 
de juin , venant y chercher du secours contre de vio- 


lentes douleurs qu'il ressentait dans presque toutes les’ 


articulations des extrémités inférieures et supériéures, 
Celles-ci étaient gonflées , rouges , chaudes ; et dans 
celles des genoux on sentait une fluctuation manifeste, 
Une fièvre assez forle accompagnait ces symptômes 
locaux, et la figure du malade, couverte de sueur, 
offrait l'expression de la fatigue et de la douleur. 
Pendant quinze jours , il avait combattu chez lui ces 
accidens par des applications de.sangsues , et par des 
délayans à l'intérieur. Voyant qu'il ne gagnait rien, 
etqu'au contraire de nouvelles articulations étaient 
envahies, il se fil porter à l'hospice, espérant y trou- 
ver. un remède à ses souffrances. Be lendemain de 
son entrée, on‘lui donna neuf grains de tartre stibiés, 
ilnlysent pas. d’évacuations ;. et le soir même , cet 
homme;que l'idéeseule du mouvement faisait souffrir, 
qui, à Ja vue seule d’une, main'qui s’approéhait de lui, 
jetait les hauts cris, cet homme ,-dis-je fut en-état 
demarcher ÿ letdescendit se promener dans.le jardin. 
Ih y resta tard, en, fut chassé par le.froid:, alla ‘se 
remetire aw lit yet le lendemain!il était dans le même 
état que lorsqu'il entra à l'hospice, Le tartre.stibié fut 
continué à la même dose, et.le malade sortit au bout 


et daus l’apoplexie , que le tartre: 
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‘prétend à la priorité, D'un autre: côté 


) 
de huit jours , parfaitement guéri. 

Ce fait seul suffit pour engager les Praliciens aem- 
ployer. contre une maladie ordinairement longue ; 
toujours douloureuse, un remède, sinon très-efficace, 
du moins peu dangereux , et qui , dans ce cas, a été 
suivi d’un succès en quelque sorte merveilleux. 


CHIRURGIE. 


Sur unnouveau moyen de détruire la pierre dans la vessie 
sans l'opération de la taille, par le docteur CIVIALE. 


Rapport fait à l’Académie royale des sciences , par 
MM. Chaussier et Percy. 


Il y a quelques jours que les journaux ont retenti 
des succès obtenus par le docteur Giviale, à l’aide 
d'un nouvel iustrument de son invention , propre à 
briser la pierre dans la vessie. 

Depuis fong--1emps cet instrument nous était connu; 
mais les essais de Pauteur n'étaient ni assez nombreux 
ni.assez concluans, pour inspirer ce degré. de con- 
fiance qui fait adopter un procédé nouveau ,' sans 
crainte de le voir abandonné dans Ja suite. Aujour- 
d'huile procédé de M. Civiale a obtenu une sanction, 
éclatante ; l’Académie des sciences a confirmé les sic- 
cès de ce jeune médecin : et ces premiers succès en 
promeltent un grand nombre d’autres, ; 

Tout le monde connaît les nombreuses tentatives 
qui ,; à diverses époques, ont été faites pour détruire 
la pierre dans la vessie, sans recourir à l'opération. 
Astrologues , chimistes , mécaniciens , thérapeutes , 
tous ont proposé des moyens plus ou moins raiio- 
nels ;. plus ou moins ingénieux ; tous avaient jusqu'ici 
complètement échoué, Depuis quelques années seule- 
on parlait de nouveaux instrumens propres. à 
remplir ce but. Nous avons annoncé dans:le tempsi; 
le lithontripteur de M. Giviale , et le lithopryone de 
M; Leroy. Ces deux-instrumens.se ressemblent jys- 
qu’à un'certain: point ; etchacun des deux concurrens 
: M: Amussat 


ment, 


` revehdique en. sa faveur -unè partie capitale du :pro- 


cédé;ic'est-à-dire l'usage des sondes droites.:Le rap- 
port de M. Percy ne décide rien à cet égard ; il fait 
même» connaître une particularité. àssez-peu connue 
en France , c'est qué le procédé nouveau a été anr 
noncé et consigné en 1813; dans la Gazette médicalé 


. de Salzbourg ; par! le ‘docteur ` Gruithuisen. Le plan 


COTTON ; 


de ce dernier n’a jamais reçu d'exécution , ni dans 
ses instrumens ni dans son emploi ; et quoique M. Ci- 
viale ignorât complètement l'existence de cette ga- 
zette, il lui a suffi , dit M. le rapporteur , de jetter les 
yeux sur les dessins'et l’explication des instrumens , 
quoique informes et purement imaginaires de M, Grai- 


thuisen , pour ne prendre rang qu’après lui, quoiqu'il” 


eñt aussi tout découvert ; sans rien emprunter à au- 
irui. Mais si M. Civiale se contente de la seconde 
place relativement à l’époque de la découverte , nous 
croyons qu’il mérite la première pour la manière heu- 
reuse, et on peut dire savante, dont il a établi , dé- 
veloppé et mis en œuvre un projet à peine ébauché 
dans une gazelle étrangère. 

Pour ne pas trop étendre cette notice, nous allons 
rappeler en peu de mots les principes sur lesquels le 
procédé de M. Civiale est fondé. 

La première condition consiste dans la dilatation du 
canal de l’urèire et dans la possibilité d'arriver dans 
la vessie avec une sonde droite. « Il n’y a pas d'aulre 
moyen de porter les autres instrumens jusqu’à la pierre, 
ni de leur imprimer les mouvemens nécessaires. Mais 
quels seront ces autres instrumens ? Il en faut d’abord 
un qui s'empare du calcul, qui lessaisisse dans sa to-. 
talité, et ne le laisse plus échapper qu’au gré de lor 
péraleur. 

Nous ne pouvons pas dire , par rapport à cet ins- 
trument , qu'il soit véritablement de l'invention de 
M. Civiale , puisqu'on en trouve le modèle parmi 
les tire-balles décrits et gravés dans Barthélemy, 
Maggi et André de la Croix; qu'on le rencontre de 
même dans le livre de Franco , qui l’a appelé son 
quadruple vésical ; et que M. Deschamps Fa fait re- 
présenter dans l’une des planches de son oùvrage ; 
mais enfin s’il ne l’a pas tout-à-fait imaginé , comme 
il ne lui eût pas été très-difficile de le-faire, on peut 
dire que c’est lui qui a su l'appliquer le plus à propos, 
C’est encore une sonde, mais une sonde d'acier , 
pouvant entrer dans la première , droite et creuse 
comme elle, et portant trois branches très-élastiques, 
courbes, restant rapprochées et invisibles tant qu’elles 
sont enfoncées dans la sonde principale, qui leur sert 
de gaîne , et quand on les pousse au dehors , :s’épa* 
nouissant par l’effet de leur ressort, et formant somme 
une cage, une bourse d'acier où l’on parvient plus ou 
moins vite à faire entrer la pierre, sur laquelle on la 
ferme aussitôt, en retirant la sonde à soi, c'est-à-dire 


en arrière , autant que le volume du corps étranger 


ou le sens dans lequel il a été chargé, peuvent le 


permettre, 

Dans la seconde sonde , ou plutôt dans le cylindre 
formant la pince 
entre et peut y tourner librement , et qui se termine, 


du côté de la vessie, et entre les serres de la pince, 


par une lime en fraise, où par'une petite stie ecir- ` 


culaire, un trépan pyramidal, un simple carlet; selon 
là circonstance , la grosseur et la nature présumée de 
la pierre. Celle ci étant bien fixée, on pousse contre 


elle le stylet mobile, et au moyen d’une poulie dont, 


il est pourvu à son exirémité extérieure, d'un tous 
d'horloger sur lequel on le monte , et d'un long ar- 
cher à corde de boyau, on le fait tourner ‘comme 


quand on veut percer un trou dans une plaque de mé- 
tal. A peine la machine est en activité, qu'onentend : 


le bruil sourd, ou sonore du broiement, ou du brist- 
ment qui s'opère sur le calcul, selon la mollesse oula 
dureté dont il jouit, et le patient ne nie que 
très-peu où point de douleur, 


A mesure que le travail avance, on fait marcher 


dans la même proportion le stylet contre la 
en suspendant un moment l’action de: L'archet , que 
l’on reprend bientôt , pour comminuer de plus en 
plus la concrétion ennemie , et hâter ; si l'opérateur 
ou le malade ne sont pas trop fatigués , l'œuvrerde sa 
destruction ; laquelle, ne nt s’achever qu'à deux 


ou trois reprises , est ajournée à des-termes plus ou 


moins rapprochés. Une miction spontanée ou unein- : 
jection d’eau tiède dans la vessie termine ordinaire- 
ment la séance, et fait rejeter par l’urètre, qu'a di- . 


laté la grosse sonde , des éclats , des fragmens plus 


ou moins nombreux et considérables, ou du sédiment 
bourbeux qui se précipile bientôt et nl ’on pa re- 


cueillir aisément. x 

Dans le principe , M. Civiale éniplé}sits au lieu 
de l’archet , une manivelle qu’il est assez disposé à 
reprendre ; d'abord parce qu’il la trouve plùs simple 
et au moins aussi commode, et en second liew, parcé 
que l’idée de l'une est de lui , tandis que l’autre pa 
pour lui être étrangère, 

Nous omettons à dessein une foule de détails des- 


criptifs et de minulieuses précautions , qui, bienique 


concourant à l'ensemble de l'opération, ne pourraient 


être saisis à une simple lecture. Mais il nous importé 
de dire , etil'faut qu'on sache que nous avons assisté 


, est un long stylet d'acier , qui y 


CH) 


aux diverses épreuves , presque publiques, que M. Gi- 
viale a -faites dc sa méthode, tant sur le cadavre que 
sur les individus vivans, et que nous nous sommes 
intuitivement assurés de l'exactitude de tout ce qu’il 
avait annoncé d'avance, 

Ainsi, des pierres véritables ayant été introduites 
par une incision, dans la vessie de plusieurs cadavres, 
y ontété saisies el incarcérées dans la pince 3 presque 
sans difficulté ; et une fois prises et bien arrêlées, le 
lithontripteur-les a mises en pièces, ou pulvérisées 
presque sans désemparer: 

C'est dans le cours de ces épreuves que nous avons 
pü remarquer que, durant la térébration , la vessie est 
à l'abri de toute lésion de la part de l'instrument , et 
nous convaincre du peu de fondement des craintes 
que nous avions conçues à cet égard dans l'opération 
sur le vivant, 
` Combien , dans celle-ci, n’avons:-nous pas dû re- 
doubler d'attention et de vigilance, pour en bien ob- 
‘server Louies. les circonstances , en apprécier lous les 
procédés , en peser également les avantages et les 
inconvéaicas, afin d'éire en état de fixer le degré de 
confiance qu'on pourrail lui accorder , et de pronon- 
cer avec connaissance de.cause , et.avec la plus ri- 
goureuse impartialité.,, sur le rang, qu’elle méritait 
d'occuper: parmi les inventions essentiellement utiles.» 

Après avoir rapporié trois observations faites sous 
leurs yeux , M. Percy conclut de la manière suivante: 
(D’après ce qui précède , et voulant tenir un juste 
milieu eutre. l'enthousiasme qui exagère tout, et la 
prévention contraire qui cherche à tout-rabaisser , 
nous estimons que la méthode nouvelle proposée par 
lesdocieur Civiale ;. pour. détruire la pierre dans la 
vessie; sans le secours de l'opération de la taille, est 
également glorieuse pour la chirurgie française , ho- 
norable pour sonauteur ,.et consolante pour huma- 
nité4 que.,;-nonobstant l'insuffisance dont elle -peut 
être dans: quelques cas, ct la difficulté de l’appliquer 
dans quelques autres , «elle ne peut manquer de faire 


époque dans. l’art de guérir, qui la regardera comme 


weide: ses ressources les plus ingénieuses et les plus 
slutaires; enfin, que M. Civiale , qui a bien mérité 
de sa noble. profession et de ses semblables, a aussi 
acquis des droits, à l'estime et à la bienveillance de 
l'Académie, dans le sein dé laquelle la philanthropie 
a son culie , comme lės sciences y ont leur autel. » 


Observation sur une hernie vuloaire ; 
Par M. Bourcoum-Durraux, D. M. à Selles-sur-Cher. 


Madame PI... , âgée de 32 ans , couturière, bien 


constituée , et très-robuste , fit une chute en arrière 


du haut en bas d’un escalier assez élevé. Elle éprouva 
dans ce moment, une forte. secousse dans le bas- 
ventre , suivie de coliques qui , partant de la grande 
lèvre du côté gauche , où venait de se montrer une 
tumeur , s'étendaient dans iout le ventre. Elle s’alita 
et s'imposa la diète. Le lendemain , 14 novembre 
dernier , celte tumeur rentra deux fois d'elle-même , 
et tous les accidens cessèrent ; mais ils reparurent, 
avec la tumeur, dès que la malade se leva. Les règles 
coulèrent : c'était leur époque. -~ 
Le 15 novembre, la tumeur ne rentra plus , même 
étant assez fortement comprimée. Les accidens allèrent 
en augmentant , et je fus appelé, le 18 novembre, 
quatrième jour de l’élranglement. Voici ce que j’ob- 
servai : Tumeur arrondie, grosse comme un marron, 
incolore, rémitiente, très- douloureuse à la pression, 
ayant ùn collet assez gros, se dirigeant de bas en 
haut , dans l'épaisseur de la grande lèvre du côté 
gauche , vers son tiers inférieur. Constipation , co- 


¿ligues fréquentes , hoquet continuel , difficulté de se. 


mouvoir , pouls petit, serré, Les règles continuent à 
couler. 

Le taxis. faisait disparaître cette tumeur, qui se 
cachait dans l'épaisseur de la grande lèvre , au point 
qu'on la croyait rentrée ; maïs elle reparaïssait , avec 
sa forme , dès qu'on cessait de la comprimer. J’or- 
donnai la diète , les bains , les demi-lavemens, et un 
cataplasme émollient. 

Le 19 novembre , il y eut de petites selles, ame- 
nées par les lavemens , qui procurèrent du soulage- 
ment : on confinua les mêmes remèdes. SET 

Je ne revis la maladé que le 20. Sa position n'avait 
point changé. J’essayai de nouveau le taxis , et un de 
més confrères le tenta également après moi, sans 
plus de succès. l Wet 

J’explorai le-vagin et l’utérus, sans y reconnaître 
de déplacement. La tumeur ve se vidait point par la 
pression. Tous les viscères) du bas-venire faisaient 
bien leurs fonctions. Les coliques et le hoquet conti- 
nuaient. ` 

Que pouvait-ce- être autre chose qu’une hernie 
vulvaire étranglée, et que faire alors? Les accidens 
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étant slationnaires, je pris le parti d’une sage expec- 
tation ; seulement je fis recouvrir la tumeur d’un cata- 
plasme. émollient ; j’ordonnai un bain tiède de plu- 
sieurs heures , et, tandis qu’on le préparait, la ta- 
meur renlra d'elle-même, sans que la malade s’en 
aperçut, aulrement que par la cessation des coliques 
et du hoquet. Celui-ci revint , néanmoins , par accès 
assez fréquens , et continua le lendem:in et le sur- 
lendemain, sans doute par la seule puissance de Pha- 
bitude. Je ne voulus rien faire pour l'arrêter, parce 
qu'il wa paru le symptôme le plus marquant de cette 
maladie, et que sa disparulion entière et naturelle se- 
rait le signe le plus certain d'une guérison absolue. 

Je fis appliquer un bandage approprié à ce genre 
de hernie , et la malade repril aussitôt le cours de ses 
travaux. 

Aujourd’hui , cette femme marche difficilement 
pendant quelques heures , ce qui me fait penser que 
la hernie n’est pas parfaitement rentrée; on ne 
Yoit rien au dehors, mais on observe un vide à la 
place qu’elle occupait. La malade rejette l'usage du 
pessaire à bouton. 
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L'Académie de Rouen avait demandé , en 1822, 
s'il existe des fièvres par infection , sans cependant étre 
contagieuses; et en supposant leur existence, qu'elles en 
étaient les causes et le traitement. ÿ 

Aucun mémoire n’a obtenu le prix; mais M. le 
docteur Trannoy , d'Amiens , vient de publier une 
brochure (x) destinée à la solution de cette question. 
L'’auleur conclut que toutes les fièvres produites par 
l'infection , peuvent devenir accidentellement conta- 
gieuses , quoique leur principe déléière soit volatil, 
et ne puisse être inoculé. Cette réponse à la première 
question dispensait M. Trannoy de répondre à la se- 
conde ; cependant , ce médecin a présenté des consi- 
dérations d'un grand intérêt sous le rapport de Phy- 
giène publique et privée, en exposant avec beaucoup 
de simplicité les causes de ces fièvres , et les moyens 
propres à s'en garantir. Cette brochure est terminée 
par lhistoire d’une névrose de l'estomac , dont le 
sujet est le fils même de l’auteur ; l’observation est 


(1) Imprimerie de Ledien-Canda , à Amiens. 


intéressante, et mérite de fixer l'attention des hommes- 
de l'art, surlout de ceux qui croient que rien ne doit 
résister à l'application des sangsues. 

M. Piorry , quoique physiologiste, n’est pas de ce 
nombre, Son mémoire sur l'irritation encéphalique des 
enfans (1) en est la preuve. La maladie que l’auteur 
désigne par cette dénomination a été appelée tantôt 
fièvre cérébrale , tantôt apoplexie hydrocéphalique, 
tantôt hydrocéphale aiguë. Dernièrement elle a pris, 
le nom d’arachnitis, ou d'arachnoïduis. Cependant, 
M. Piorry met en doute si l’on peut distinguer bien 
réellement inflammation de l’arachnoïde, de l'inflam- 
mation propre du cerveau. Et il pense même que 
cela est impossible pendant la vie. Dès-lors,, on 
pourrait demander à M. Piorry pourquoi il met en 
tête de presque toutes ses observations : « Symptômes, 
d’arachnoïdite P.» Lui-mème a pris soin de répondreà 
cette objection en disant qu'il ne’ prétendait pas par 
là indiquer toujours des symptômes propres à lin- 
flammation de l’arachnoïde ; mais alors , pourquoi se. 
servir d’un mot qui exprime pas parfaitement son 
idée , et n’est propre par conséquent .qu'à induire 
en erreur ? j 

Passons à une remarque plus importante. D’après 
le plus grand nombre de faits rapportés par M.Piorry, . 
il est évident que , dans tous les cas où les symptôa 
mes de la maladie semblent présenter quelque inter- 
mittence. marquée par des alternatives de påleur et dë 
rougeur à la face , les lavemens avec le quinquina en 
poudre procurent une guérison certaine.. M. Piorrÿ 
en adminisire d’abord deux gros délayés dans 
l’eau; ensuite un gros et demi, ensuite un gros 
Cinq malades, chez qui tous les autres moyens avaient 
échoué , n’ont dû évidemment leur salut qu'à cetie 
méthode, recommandée d’abord par M: H. Cloquet, 
et confirmée par M. Piorry. En publiant des faits 
aussi concluans , pourquoi M. Piorry craint-il de sg 
déclarer ouverrement pour la spécificité du quinquina 
dans tous les cas où il y a quelque apparence de: pé- 
riodicité dans les symptômes ?« Quelques faits porte- 
raient à croire, dit-il , que le quinquina agit igi- 
comme dérivatif ; ‘mais dans cette hypothèse même, 
cette dérivation aurait quelque chose de spécial, puis 
que d’auires irritans ne produisent pasun effet sem- 
blable. » Pourquoi ces formes dubitatives ‘et ces ter~ 


(1) Chez l’auteur, rue Montesquieu, n..7. 
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giversations ? Vous reconnaissez que le quinquina 
guérit , et:que d’autres excitans on stimulans ou irri- 
tans ne guérissent pas ; ce n’est donc point par sa 
propriété excitante ou irritante qu'il guérit, mais bien 
par une propriété particulière , spécifique , cent fois 
reconnue. Les. subtilités physiologiques ne peuvent 
rien contre ce raisonnement: c’est la logique du sens 
commun, 

S'il est des médecins ou des gens du monde que la 
diversité des opinions médicales rebute, et qui croient 
que la science roule dans un cercle éternel de discus- 
sions oiseuses, sans faire aucun véritable progrès, 
je les engage à lire la brochure de M Collin sur les 
diverses méthodes d'exploration de la poitrine (1), ils'y 
verront les progrès que cette partie de la semeïotique 
a faits depuis une trentaine d'années. Hippocrate ne 
connaissait que la succussion, qui consiste à imprimer 
au tronc une secousse brusque ei rapide pour s'assurer, 
par le bruit que celte secousse produit, s’il existe une 
collection de liquide dans la poitrine. Vers la fin du 
dernier siècle, Avenbrugger enseigna à percater cette 
cavilé , et à connaître , d’après la différence du son 
qu'elle rend , son état physiologique ou pathologique. 
La percussion d’Avenbragger fut singulièrement per- 
fectionnée par Corvisart, et devint ainsi en quelque 
sorte une méthode française. Mais une autre bien 
plus sûre et plus étendue appartient en propre à la 
France ; c'est l'auscultation , exercée au moyen d’un 
cylindre de bois creux , interposé entre l’oreille du 
“médecin et la poitrine du malade. Ce mode d’explo- 
ration, qui fait connaître par la nature du son perçu 
dans l'oreille une foule de particularités sur l’état du 
poumon , qui découvre en quelque sorte à l'œil tous 
les phénomènes qui se passent dans cet organe , est 
mäintenant connu ét mis en pratique par tous les 
praliciens. Cependant, comme tout le monde ne 
possède pas le traité sur l’ausculiation médiate, comme 
ceux qui le possèdent pourraient même être charmés 
de trouver résumés en peu de mots les principes qu’il 
contient ,tetles diverses manières d'employer le sté- 
toscope , la brochure de M. Collin ne manquera pas 
de lecteurs , parce qu’il a su y réunir sons un petit 
volume tous les préceptes de l’art, relativement aux 
trois méthodes que j'ai nommées , auxquelles il faut 
joindre encore l'examen des mouvemens de la respi- 


(1) Chez-Baillière, libraire. — Prix : 2 fr. boc. 


ralion, el la mensuralion, ou mesure des dimensions 
de la poitrine. Il est essentiel de connaître chacune 
dé ces méthodes , parce que si elles sont quelquefois 
insuffisantes, chacune en particulier , elles offrent, 
lorsqu'elles sont réunies , un dégré de cerlitude tel 
qu’il n’est maintenant plus permis de s'écrier avec 
Baglivi : O combien il est difficile de reconnaître les 
maladies des poumons! 


Si M: Collin se contente d'exposer les idées des 
autres, M. Beullac est beaucoup plus prétentieux :il se 
présente aux jeunes éindians comme un nouveau 
guide (1), qui doit les diriger dans leurs éludes et 
leur applanir toutes les difficultés ; il leur enseigne 
d’abord quelles sont les formalités à remplir pour être 
inscrits sur les registres de la Faculté ; et leur donne 
un tableau classique des cours, ainsi que le tarif des 
frais d’études. Pour complèter leur instruction f 
M. Beullac leur indique les livres qu'ils doivent lire; 
el pour cela, il copie le catalogue du libraire Béchet, 
Il leur donne l’adresse des hôpitaux , par un extrait 
de l’Indicateur Parisien , et pour complément d’études, 
il leur recommande de cultiver la langue française. 
Sous ce rapport, M. Beullac ne prêche pas d’exem- 
ple ; voici un échantiilon de son style: « Parmi les 
dictionnaires , dits vocabulaires, si le temps nous per- 
mettait de les passer en revue , nous y retrouverions 
encore à établir la même classification , et les uns et 
les autres , considérés sous le même point de vue, 
me conduiraient à en conseiller l’usage dans le même 
sens. » Lecteur, qu'en dites-vous ? Ne seriez-vous 
pas tenté de donner un excellent conseil a un homme 
qui écrit ainsi ? M. Beullac ajoute au même endroit : 
« Sans faire ma profession de foi sur l’opinion quime 
domine, il ne sera pas difficile de me classer lorsqu'on 
aura pris Connaissance de mon iravail. » Oh ! pour 
le coup, disait en lisant ce passage, un jeune étudiant 
gascon, notre guide duit être classé parmi les gens 
qui n’ont pas fait leurs classes ! Z. 


VARIÉTÉS. 


— Fièvre jaune. M. Audouard a lu , à l'Académie 
des sciences, un mémoire sur l’origine et les causes 
de la fièvre jaune. Ayant remarqué que la dernière 


(1) Chez Béchet , jeune , libraire, 
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épidémie qui à eu licu au Port du passage en 1823, 
avait été apporiée par un bâtiment qui avait servi à 
faire la éraite des nègres , et se rappelant que le vais- 
seau le Grand Turc, qui l'avait apportée à Barcelone 
en 1821, avait aussi fait la traite, il a conclu que la 
fièvre jaune, dans l’un et lautre cas , élait due mani- 
festement à l'infection des bâtimens négriers ; d'où, s’é- 
levant à des conséquences générales , il a dit qu'il 
élait probable que c’était à une cause semblable qu’on 
devait attribuer toutes les épidémies de fièvre jaune 
qui avaient régné tant en Amérique qu'en Europe. 
N’admettant point que cette maladie soil originaire 
de l'Afrique , ni de l'Europe , ni de l'Asie, ni de 
l'Amérique , il lui donne le nom de typhus nautique, 
parce que, suivant lui , elle est toujours due à un 
concours de circonstances qui établit une infection 
dans les navires. 


—Soufre,préservatif de la rougeole. Le docteur Tour- 
tual remarqua , pendant une épidémie de roûgeole 
qui régna à Munster en 1817, que les enfans affectés 
de gale, et qui pour cette raison faisaient usage de 
soufre, soit à l'extérieur, soit à l’intérieur , furent- 
exempts de l'épidémie. Une épidémie semblable s'é- 
tant de nouveau déclarée en 1822 , le docteur Tour- 
tual fit prendre à plusieurs enfans , deux ou trois fois 
par jour, un mélange de fleurs de soufre et de sucre 
blanc , en proportionnant la dose à l’âge des sujets. 
Tous ceux qui firent assez à temps usage de ce remède 
furent exempts de la rougeole. Plusieurs essais tentés 
sur des enfans de la même famille ou du même âge, 
furent tous couronnés du même succès. La remarque 
de M. Tourtual mérite de fixer l'attention des pra- 
ticiens. 


— Ulcères cancéreux. Le docteur Ulmaun , de 
Marburg , dit avoir retiré d’excellens effets de l'hy- 
driodale de potasse contre les ulcères cancéreux. Des 
úlcères des lèvres , du nez, du sein et de la matrice 
ont été guéris par l’application de la pommade d’hy- 


driodate de potasse , ou des injections dans lesquelles : 


entrait ce sel. 


’ 


— A. C Crisi de re medicä libri octo. Editio nova 
curantibus P. FOUQUIER , in sal. par. Facultate pro- 
fessore, et E. S. Ratier, D. M. P. Parisiis, 1823, 
in-18; apud J. B. Baillière , bibliopolam , vià de 
l'Ecole de Médecine , n°. 14. 

— À. C. CELSE. Traité de la médecine, en huit 
livres. Traduction rouvelle, par MM. FOUQUIER, 
professeur de la Faculté de médecine de Paris, et 
F. S. Ratier, D. M, etc. Un volume in-18, 1824. 
Chez le même libraire. 

Celse est renommé à juste titre pour Pélégance et la 
pureté de son style. Son livre nous représente a-peu- 
près le tableau de la médecine telle: qu’elle était cultivée 
de son temps à Rome. Des vues judicieuses , des faits 
d’observation de tous les temps et de tous les lieux; 
quelques méthodes thérapeutiques , et quelques procédés 
ingénieux : voila la médecine des anciens. Voltaire re- 
présente quelque part une simple bourgeoise de Paris, 
montrant à une grande dame romaine une foule de coli- 
fichets de toilette que les princesses mèmes ne connais- 
saient point à Rome. Il serait tout aussi facile aujour- 
d'hui au plus jeune étudiant en médecine d’étaler une 
infinité de connaissances ignorées des médecins des 
empereurs romains. On demandera peut-être si l'on 
guérit mieux aujourd’hui que du temps de Gelse: la 
réponse est facile : Il y a uue foule de maladies que l'on 
ne guérissait jamais autrefois , et que l’on guérit aujour= 
d'hui ; il en est d’autres que l’on guérissait difficilement, 
et dont la guérison est aujourd'hui très-facile ; il en est, 
il est vrai, qui sont incurables aujourd'hui comme ai~ 
trefois ; mais qui pourrait assurer qu’elles le seront en- 
core dans deux mille ans ? Qu'on lise Celse , et que l'on 
compare les connisasances de son temps avec celles du 
nôtre, et rien sans doute ne paraîtra impossible aux gé. 
nérations qui doivent nous suivre. Les livres qui marquent, 
les époques des progrès de l'esprit humain sont précieux, 
uon seulement sous le rapport historique, mais encore 
parce qu'ils excitent l'émulation des contemporains, en 
leur montrant les progrès que la science a faits comme 
un heureux présage de ceux qu’elle peut encore faire. 
Sous ce double rapport, l'édition de Celse, publiée en 
latin et en francais séparément, par MM. Fouquier et 


Ratier, est une bonne fortune pour les amis de la litté- 


rature médicale. Z. 


E 
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Angines, esquinancies. . : . . . . . . . . luas 
Carrhes HONANES NS Se CT 
(ninesimétaliiques.. ise . : 1... 9 
Damnpéess Dysenteries. 27,1 2200 ouf 
Apoplexies , Paralysies . . . , . . . .:. : 26 
H dropisies, HRASAFQUES pr pi Mouse RE pe pI 
HitHiSies palmonaires. . o + . 4 …. :. 6 


Fièvres continues. . 


Ophtalmies.. . . . SAR LPO ere ma 7 


Maladies alérrinées, OR ANR 157 911#303 


AO ER EE QUES SET AT 
OBSERVATIONS MÉTÉOROLOGIQUES 


Depus le x Mai jusqu’au 31 inclusivement . 
THERMOMÈTRE. Max. 18 1710. Ain. 4 0. 
BaromèTRe. Maw. 23 7 11712 Min. 27 6 11712. 
HYGROMÈTRE. Max. 100. Min. 76. 

Vers pominants. Nord, Nord-Ouest. 


MEDECINE PRATIQUE. 


Observations sur la PUSTULE MALIGNE ; 


Par le docteur Maunoury , D. M., à Chartres. 


Des observateurs distingués, parmi lesquels on 
doit placer au premier rang MM. Enaux , Chaussier 
et Bayle , ont décrit la pustule maligne avec soin, et 
fait sur cette maladie de-très-bonnes observations ; 
mais il est évident que dans les pays.où ils lont ob- 
servée , elle ne s’est pas présentée à eux sous toutes 
ses formes et'avec toutes ses variétés : c’est ce qui 
m'a déterminé à profiter de la situation avantageuse 


‘où je me trouvais à cet égard, pour en signaler quel- 
Fques-unes. 


re. Observation. 
Mademoiselle Pa. .., âgée de seize ans, pâtissière, 


d’un tempérament sanguin, d’une bonne constitution, 


bien réglée, ressentit tout-à-coup une démangeaison 
au menton ; à l’endroit correspondant à. l’apophyse 
géni. Un petit bouton survint, sans cause connue j 


dans le lieu de cette démangeaison , et fut écorché. 


que FEUILLETON. — 5 JUIN 1824. 


PETITES LETTRES SUR UN GROS LIVRE 
intitulé : 
LE CATÉCHISNE DE LA DOCTRINE: PHYSIOLOGIQUE. 
IIe et dernière lettre. 

Je vous ai communiqué mes doutes sur l’auteur de ce 
livre anonyme ; et je dois vous dire qu'ils sont loin d’être 
éclaircis.Plus je l’examine, et plus je me persuade qu'il n'a 
pusortir de la même plume que l’histoire des phlegmasies 
chroniques : la forme en est si ridicule , les raisonnemens 
si puérils et si contradictoires , que cé serait abuser de 
votre patience que de vouloir relever toutes ces contradic- 
tions et ces puérilités. Aussi cette lettre sera-t-elle la der- 
nière que je vous écrirai sur ce sujet. 

Dans le deuxième dialogue, le jeune médecin veut prou- 
ver que la peste, la fièvre jaune et le cholera-morbus sont 
fesgastro-entérites analogues à celles de nos climats. Une 


chaleur beaucoup plus vive que celles de nos contrées, 
des émanations putrides plus vénéneuses, voilà, suivant 
lui , toute la différence. Tl doit résulter de là que ces ma- 
ladies sont propres aux pays chauds : aussi le catéchiste ne 
manque pas de prouver que la chaleur échauffe, dessèche 
l'estomac et le rend plus irritable; le savant se borne à 
objecter que la chaleur est un débilitant. Vous voyez qu'il 
a déjà oublié sa leçon de la veille; car son catéchiste lui 
avait appris que l'irritation attire les humeurs ; d’où ils 
devraient conclure l’un et l'autre, que si la chaleur irrite 
l'estomac, ce n’est pas en le desséchant , car l'estomac vi- 
vant ne se desséche jamais ; mais bien en l’humectant par 
l’afflux du sang, de la bile, etc. , ce qui est l'opposé de 
la sécheresse. Ce savant , d’ailleurs , qui a lu tant de 
choses dans sa vie, n’a-t-il jamais lu que la peste a désolé 
Moscow et d’autres villes du nord , où certainement les 
estomacs des habitans ne sont pas desséchés par les cha- 
leurs des régions équatoriales ? S'il avait opposé cet exem 
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L'’excoriation devint le siége de picotemens, de cuis- 
sons , et s’entoura d'un cercle inflammatoire et œdé- 
mateux. Appelé de deuxième jour de la maladie (22 
avril 1822) ,j'appliquai sur ces parties un cataplasme 
émollient. Le lendemain tout le menton élait très- 
tuméfié. Un gonflement , de couleur un peu livide , 
s'étendait à la lèvre inférieure ainsi qu'à la partie an- 
térieure et supérieure du cou. Une aréole , formée de 
phlyciènes transparentes d’où s’écoulait un liquide 
limpide et blanc , cernait l'endroit où s'était déve- 
loppé le bouton , à la place duquel on voyait un petit 
point noirâtre et déprimé. Le pouls était développé, 
régulier , la peau moite, la langue recouverte d'un 
enduit blanchâtre vers sa base. La malade ressentait 
de la chaleur dans le bas-ventre, qui était un peu 
ballonné. Il n’y avait ni rapports , ni vomissemens. 
La maladie commençait à m'inquiéter : son débat, 
son aspect n'étaient pas rassurans. Je déclarai aux 
parens qu’elle était plus grave que je ne l'avais pensé 
d’abord , et qu'il fallait recourir à la cautérisation. 
Des circonstances impérieuses m'ayant forcé de m’ab- 
senter pendant quelques jours , deux autres médecins 
furent appelés. Ils reconnurent , comme moi, la 
gravité de la maladie, et pensèrent que c'était une 
inflammation de mauvaise nature. lis firent une inci- 
sion cruciale sur l’endroit primitivement affecté, et 
appliquèrent'entre les bords des incisions , et sur les 
phlyctènes, de la potasse caustique. Le lendemain 
tous les symplômes avaient disparu; l’inflammation 


était tombée comme par enchantement. Les escarres 
se détachèrent et les plaies guérirent promplement. 
Ime, Observation. 

Mademoiselle Ch...., âgée de quinze ans , d'un 
tempérament lymphatico-sanguin , d’une bonne cons- 
titution , bien réglée , habitant la campagne ét se li- 
vrant aux travaux de l’agriculture , vit paraître tout- 
à-coup un petit point jaunâtre et indolent sur la pau- 
pière inférieure du côté droit. Peu de temps après 
survinrent des phlyctènes qui se rapprochèrent, se 
confondirent et formèrent une aréole aulour de ce 
point. On appliqua sur ces parties des cataplasmes 
émolliens. Je vis la malade vingt-quatre heures après 
l'invasion du mal. E n pressant les phlyctèses, j'en 
fis sortir un liquide irès- limpide , qui s’écoulait sur 
la joue avec plus dé rapidité que ne l'aurait fait une 
goutte d’eau. Il n’y avait point autour d'elles de cercle 
inflammatoire bien prononcé, mais un gonflement 
œdémateux et élastique , qui s'étendait jusque s sur la 
joue droite. L'œil était entièrement recouvert par les 
paupières atteintes d’un gonflement semblable. Le 
pouls était élevé , un peu accéléré , régulier ; la peau 
était moile , la langue recouverte d'un enduit blan- 


 châtre, et l'haleine fétide. Il n’y avait rien de remar- 


quable vers le bas-yenire. La malade tombait fré- 
quemment en syncope , et paraissait fort inquiète et 
fort agitée. Son médecin, pendant l'absence duquel 
je l’avais vue, s'étant rendue auprès delle, nous 
l’examinâmes ensemble. 


ple à son catéchiste, le catéchiste eût été fort embarrassé ; 
mais vous savez bien qu'il est fort commode d’avoir des 
antagonistes que l’on fait soi-même parler : on ne leur fait 
dixe que ce. que l’on veut ; et quoiqu'on réponde, on est 
assuré de n'être pas contredit deux fois. 

Je ne veux pas troubler la joie du jeune physiologiste ; 
j'aime mieux vous faire rire de.ses inepties, qui ne peu- 
vent être surpassées que par celles de son savant, Jl s’a- 
git de prouver que la chaleur irrite l’estomac. Pour cela, 
le jeune. médecin soutient qu'il faut boire de l’eau dans 


une journée d'été, 


Le saAvaNT. Voila du faux, mon cher, voila de la 
théorie : c’est avec de bon vin que je me désaltère dans 
cé cas : si je me gorgeuis d’eau , j'aurais des maux d'esto- 
miac; la colique: et la fièvre. 

LE JEUNE MÉDECIN. Quoi ! vous vous remplissez l'esto- 
macde vin pur, toutesles fois que la chaleur vous a causé 
de la soif! et votre tête que devient-elle ? Vous trouvez- 


L 


vous bien propre à l'étude des mathématiques après avoir 
pris un pareil breuvage ? 

Le savant. Je ne vous dis pas que j'avale du vi pur; 
jy mets , au moins, les deux tiers d’eau. 

LE JEUNE MÉDECIN. Vous y mettez les deux tiers d'eau... 
eh bien ! Monsieur, s’il faisait trois fois plus chaud, ou 
que vous fussiez plus jeune et trois fois plus sanguin el 
plus irritable , vous seriez obligé d’y mettre trois fois 
moins de vin et six fois plus d’eau. 

Ne trouvez-vous pas ce dialogue charmant ? S'il n'est 
pas fort de raisonnement , il excite au moins la gaité; 
mais ce qui suit inspire un autre sentiment. 

Le savant. Est-ce que vous traitez la peste comme la 
fièvre putride maligne , ( par Les sangsues appliquées au 
creux de l'estomac )? 
Le JEUNE MÉDECIN. Oui, Monsieur ; et nos succès sont 
les mêmes, quoiqu'ils soient moins nombreux, à raison 
de l'intensi té du mal. 
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Comme cette affection avait la plus grande ana- 
logie avec la précédente , contre laquelle on avait 
fait usage du caustique avec beaucoup de succès, je 
proposai ce moyen. Ce médecin croyant avoir quel- 
ques raisons de penser que la maladie pouvait être 
produite par la piqûre d’un insecte , quoique les dé- 
carations réitérées de la malade fussent coniraires à 
celle opinion, pensa qu'il fallait observer le mal avec 
plus de soin , avant de se déterminer à l'attaquer par 
les caustiques. On appliqua sur les parties affectées 
un calaplasme émollient , et trois ou quatre heures 
après nous revimes la malade. Les accidens avaient 
augmenté d’une manière inquiétante : les yeux étaient 
recouverts par les paupières , dont le bord libre était 
enfoncé ét caché par leur gonflement : la peau qui les 
recouvre élait luisante, tendue; et le tissu cellulaire 
sous-cutané me parut ĉire un peu infiltré du côté 
gauche. Les paupières droiles étaient dures à la 
pression ; les tégumens étaient comme étranglés ; la 
couleur de la peau était blafarde ; la joue droite était 
de moitié plus tuméfiée que lors de ma précédente 
visile , et offrait à la pression une sorte d’élasticité : 
la peau avait à peine changé de couleur. Un gonfle- 
mént de même nature s'était étendu jusque sur la par- 
tiedroité du front. Le point jaunâtre était devenu 
noir, et s'était élargi, ainsi que l’aréole qui l’entou- 
rait. La malade ressentait une douleur brûlante dans 
toutes ces parties. Il y avait céphalalgie sus-orbitaire 
considérable. La langue était tremblante , recouverte 


d’un enduit blanchâtre vers sa base, un peu rouge 
et sèche sur ses bords et vers sa pointe ; le pouls était 
régulier et très-développé , la peau moite, le ventre 
libre, mais un peu douloureux. Je remarquai quel- 
ques mouvemens convulsifs dans les mains et dans les 
bras. 

On prescrivit à l’intérieur une infusion de camo- 
mille et de bourrache , et on couvrit le point noir et 
les phlyctènes de potasse caustique. Une heure après 
son application, elle avait produit son effet, et pro- 
curé une escarre d’un pouce à un pouce et demi de 
circonférence ; les vésicules étaient détruites, et la 
douleur était presqu'entièrement dissipée : le lende- 
main , il n’en restait plus, et le gonflement avait 
complètement disparu , excepté aux paupières. Le 
joùr suivant l’escarre seule subsistait, et lorsqu elle 
vint à se détacher , on remarqua qu elle n'avait dé- 
truit que la peau et le tissu cellulaire sous-cutané , ce 
qui suffit cependant pour laisser un léger éraillement. 


MATIÈRE MÉDICALE. 


Sur l'emploi de la BELLADONE contre la contagion de la 
scarlatine. 
Note communiquée à M. le professeur Lamntat , par le 
3 prof. Korerr. 
Vous désiriez, mon savant collègue, avoir qnel- 
ques renséignemens sur l'usage que nous avons fait 
en Allemagne de la belladone, pour arrêter et pour 


LE savant. Et la fièvre jaune ? 

De JEUNE mÉDECIN: Elle est encore plus rapprochée de 
nos fièvres ordinaires... et on doit la’ traiter comme la 
gastro-entérite de mon père, (cinquante sangsues sur le 
creux de l'estomac). 

LE savant. Pourquoi donc vos confrères ont-ils laissé 
périr tant de victimes à Barcelone ? i 

LE JEUNE MÉDECIN. C'est parce qu'ils ignoraient ‘la 
doctrine physiologique... 

Je vous ai montré dans ma première lettre des points 
d'nalogie très-frappans avec le livre d’Ailhaud ; ceci est 
piléà je ne sais quelle circulaire du sieur Mettemberg, 
qui, en 1821, s’avisa de trouver dans sa quintessence un 
spédifiqué contre la maladie de Barcelone. Les assertions 
sont les mêmes , et méritent autant dé confiance lune 
que’ l'autre. 

Dans un dialogue sur l'apopléxié, le j jeune médecin eh: 
seigie que cétte maladie dépend souvent d’une gastrite 


chronique, et avertit les'gens du monde qu'ils peuvent 
être porteurs d'une légère inflammation de l'estomac ca- 
pable de la déterminer. Il ait un long sermon sur 
ceite inflammation chronique « et sur les purgatifs , et me- 
nace ceux qui en abusent du squirrhe de J’estomac, de la 
consomption , de l’hydropisie, elc. ; ce qui fait dire au 
savant, assez peureux de son naturel: « Vous m’effrayéz! 
Je crois entendre le personnage de Molière...» A quoi le 
jeune médecin répond pour le rassurér : « La différence 
est poutant grande entre nous ; car M. Diafoirus marti- 
culaït ces menaces que pour déterminer ses cliens à prendre 
des purgatifs, tandis qe je les répète afin d'empêcher 
l’abus de ces médicamens, » Ne pourrait-on pas proposer 
cette variante : «tandis que je ne les répète que pour dé- 
terminer les miens à s’appliquer des sangsues ? » 

Vous sentez qu'il serait inutile et fastidieux dé passer 
en reyue tous lds dialogues ; arrêlons-nous un moment à 
la! goutté © c'est une mäladié que tout lé monde connaît. 
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modérer la fièvre scarlatine, dont plusieurs épidémies 
ont désolé ces contrées. Vous connaissez sans doute 
les idées ingénieuses du docteur Hannemann , qu'il a 
rassemblées sous le nom d’homæopathie, qu'il a eu le 
tort de croire assez vastes pour y trouver le principe 
d’un système général , défaut trop commun , hélas ! à 
beaucoup de médecins qni ont trouvé une loi orga- 


nique , et qui se pressent trop d’en faire la base d’une 


théorie exclusive. Vous savez que le principe fonda- 
mental de cette théorie d’homæopathie est que les dif- 
férentes maladies se guérissent par des remèdes capa- 
bles de produire des symptômes analogues à ceux de 
la mäladie, que le remède est d'autant plus approprié? 
que ses effets ressemblent davantage aux symptômes 
du mal qu’il doit combattre. 

Le docteur Hannemann a prétendu en même temps 
qu’il était inutile , même nuisible d'employer les re- 
mèdes à grande dose, et que déjà les moindres quan- 
tités suffisaient pour combattre les maladies , et pour 
éteindre quelquefois la disposition à des maux analo- 
gues aux symptômes produits par le remède, de même 
qu'un atome de vaccine suffit déjà pour garantir de la 
petite-vérole , et un atome du venin de la peste, pour 
communiquer ce terrible fléau, On ne saurait nier que 
des vérités très importantes, plus conformes à l'action 
des lois vitales que des calculs de quantités , ont déjà 
découlé de cette manière d’envisager la nature orga- 
nique. Le docteur Hannemann , appuyé sur le prin- 
cipe général de sa doctrine , ayant observé que la bel- 


ladone, prise à très-petite dose , produisait des symp+ 
tômes ressemblant à ceux de la scarlatine , s’est laissé 


“porter à la conclusion que cette plante doit être l'anti- 


dote de cette maladie. L'expérience continuée depuis 
seize ans , a singulièrement confirmé une conjectnre 
qui parut , au premier abord, trop hasardée à tous 
les esprits pour mériter une altention sérieuse, 
L'observation monire effectivement que la bella- 
done , prise pendant quelque temps en poudre ou en 
extrait, produit, principalement chez les enfans, une 
rougeur tantôt très-fugace , tantôt plus durable sur la 
peau , une sécheresse et un sentiment d’ardeur dans 
le gosier , une dilatation de la pupille, une espèce 
d’anxiélé , une fixité des yeux, et quelquefois même 
une tuméfaction des glandes sous-maxillaires , symp- 
tômes qui ont beaucoup de ressemblance avec ceux 
qui accompagnent l’éruption de la scarlatine. L'effet 
de la belladone a aussi cela de commun avec cette ma- 
ladie , que toutes les deux ne produisent pas toujours 
la rougeur à la peau, tandis que les symptômes pré- 
cités du gosier sont toujours constans, Je vous avoue 
pourtant que toutes ces analogies ne me parurent pas | 
assez fortes pour me faire croire qu’on peut trouver 
dans cette plante un préservatif contre la scarlatine, 
pareil à celui que la vaccine nous offre contre la pe- 
tite-vérole. Ce ne fut que d’après l'autorité du célèbre il 
Sœmmering, qui m'’assura , dans l’an 13, avoir ob- 
tenu de cette plante les effets les plus salutaires contre 
ce fléau , qui se montrait épidémiquement sur le théd- 


« La goutte, dit le jeune médecin, est une inflammation 
qui attaque primitivement un orteil , un doigt, qui de là 
se propage aux autres articulations, parcourt les tissus 
des membres et parvient même jusqu'aux organes les 
plus nobles... Cest un phénomène unique, d’abord lo- 
cal, qui en prenant de l'intensité s’est étendu sur les autres 
tissus , etc... Si au lieu de laisser marcher ce phénomène 
unique, primitif, l'inflammation du pouce ou du gros 
orteil , on l’eût arrêté, anéanti à son début, il est bien 
clair que tous ces désordres (les accidens de la goutte) 
n’auraient pas eu lieu. « J'admire, dit le savant, l'adresse 
avec laquelle vous avez arrangé vos argumens. » En vé- 
rité, il n’y a pas de quoi; car personne d’un peu raison. 
nable ne s’y laissera prendre. Si l’inflammation goutteuse 
de l’orteil ou du doigt est une inflammation comme toutes 
les autres, si ce n’est qu'un phénomène purement local, 
pourquoi une contusion , une piqûre , une plaie, faite à 
Worteil ou au doigt, ne sont-elles pas suivies de la goutte? 


Pourquoi , lorsque ce premier phénomène a disparu, en 
revient-il de semblables dans d’autres articulations ? Re- 
marquez-le bien ; le jeune médecin dit que c’est en pre- 
nant de l'intensité que l’inflammation primitive s'étend. 
On croirait que le mal va s’agrandissant , de l'orteil à 
la jambe , de la jambe au tronc, etc. ; mais vous savez 
bien que cela n’est pas. L'inflammation disparait; il 
n'existe aucune trace de goutte pendant des mois et même 
des années entières. Dans cet intervalle, l’inflammation 
de l’orteil a-t-elle pris de l'intensité? Rien ne serait ab- 
surde comme une réponse affirmative. 

C'est la constitution tout entière qui a été modifiée, 
qui est affectée d’une disposition morbide telle, que, dans 
un temps plus ou moins long, d’autres articulations seront 
attaquées sans aucune cause évidente, L'attaque de goutte 
elle-même présente une foule de caractères tout-à-fait dif- 
férens de ceux de l’inflammation ; et il faut que le jeune 
médecin compte singulièrement sur la bonhomie de son 
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ire de la guerre, que je me déterminai à la mettre en 
usage. Cette maladie , accompagnée des plus funestes 
‘symplômes, ayant tout-à-fait changé de caractère, 
exerçait alors des ravages presqu’aussi meurtriers que 
le typhus contagieux. J'eus alors, pour la première 
fois, le bonheur de garantir de cette terrible conta- 
gion presque toutes les personnes qui prirent de la 


belladone avec un peu de suite , et il en est plusieurs’ 


milliers. Depuis ce temps là, je n’ai pas perdu de vue 
cette découverte , qui devient d’autant plus précieuse, 
que la scarlatine a gagné depuis trente ans en violence 
et eu élendue dans beaucoup de pays, el j'en ai cons- 
tamment reconnu le même effet dans les différens cli- 
mats et dans des épidémies d’un caractère tout opposé, 
Beaucoup d’autres médecins ont également confirmé 
l'effet préservatif de cette plante , et les journaux al- 
Jemands sont remplis de preuves journalièies d’un 
bienfait qui égale , pour beaucoup de contrées , celui 
de la vaccine. > 

La France, dont la capitale et beaucoup de pro- 
vinces paraissent être moins menacées par des épidé- 
mies meurtrières de cette maladie , que ne l’est l'Alle- 
magne , la Suisse , le Tyrol, la Pologne, et tout le 
nord en général, a aussi donné moins d'attention à 
celte découverte , et l’a réjetée , il faut le dire , trop 
légèrement, sans aucun examen préalable ; comme 
on le voit avec surprise dans l’article Belladone , du 
Dictionnaire des Sciences médicales. Je ne me sou- 
viens que d’un seul rapport du docteur Méglin sur ce 


sujet important, dans le nouveau Journal de Méde- 
cine, novembre18 21, Où il rend compte de l’usage 
qu'il a fait de ce préservatif dans une épidémie de 
scarlatine à Colmar, et qui confirme toutes les obser- 
vations des médecins allemands. L’absence d’un dan“ 
ger présent est peut-être la cause de cette indifférence 
vis-à-vis de cette découverte , qui, déjà importante 
par elle-même, pourra être féconde en résultats, pour 
des applications à d’autres maladies. 

Je me borne ici à consigner les résultats que des 
observations répétées sur un très: grand nombre d'in- 
dividus placés dans des circonstances fort différentes, 
nous ont permis de tirer , sans nous faire encourir le 
reproche de n’avoir pas procédé d’une manière assez 
rigoureuse. J'aurai soin désormais de vous tenir au 
courant des développemens ultérieurs dont cette utile 
découverte jouira certainement par les travaux de mes 
compatriotes, qui ont plus fréquemment l’occasion 
d'en examiner Papplication. 

On se sert, d’après les formules suivantes, ou de 
la poudre de cette plante mêlée avec du sucre, ou d'un 
extrait très-soigneusement fait du suc de la plante 
fraîche. 

Extrait de belladone , irois grains dissous dans une 
once d’eau de cannelle, 

Poudre ou racine de belladone , deux grains mêlés 
à dix gros de sucre blanc, partagés en soixante doses. 

On donne à un enfant depuis six mois jusqu’à deux 
ans, quatre fois par jour, une demi-dose jusqu’à une 


savant pour lui dire que l’irritation goutteuse, en se por- 
tant sur le poumon produit la péripneumonie, sur les- 
tomac la gastrite , etc. Avez-vous jamais vu qu’un homme 
eût Ja fièvre bilieuse ou muqueuse ou le typhus ou la 
fièvre jaune ou la peste , (car le jeune médecin enseigne 
que tout cela n’est que la gastrite), lorsqu'il a ce quon 
appèle un accès de goutte remontée? Avec un peu de ré- 
flexion , ce savant aurait donc pu se dispenser d'admirer 
l'adresse de son catéchiste. Et lorsque celui-ci lui débite 
ces contes ridicules avec un‘ton de supériorité qui fait 
pitié, il lui répondrait autrement que par la phrase 
suivante : «J'aime mieux charger ces messieurs (les mé- 
decins) de vous. répondre eux-mêmes , que de suivre 
plus long-temps cette discussion. » Ne trouvez-vous pas 
lexpédient fort commode? Aussi , le jeune médecin n’en 
devient que plus intrépide. Il lui parle des dartres en 
physiologiste consommé. Suivant lui ; le soufre, dans 
«tie maladie, n'est jamais utile à l'intérieur ; et s'il est 


+| 


utile à l'extérieur , c’est « par le resserrement ou l’astric- 
tion qu’il fait éprouver à la peau. Cette astriction la des- 
séche et repousse les humeurs de son tissu. » D'où il con- 
clut doctement que le soufre est le plus puissant de tous 
les astringens. 

Plus loin ce sont les scrofules qui exercent sa sagacite : 
Voulez-vous un échantillon de la logique du jeune méde- 
cin ? Ecoutez : «Il est des sujets qui ont plus de lymphe 
que de sang dans les organes extérieurs , tels que la peau 
et le tissu graisseux qu’elle recouvre. Si donc ils éprou- 
vens de l'irritation dans ces parties , la lymphe s’y accu- 
mule , au lieu du sang proprement dit, et l'extérieur de 
leur corps se couvre de tumeurs dures et d’ulcères qui 
suppurent lentement , ainsi que les glandes et les articu_ 
lations. Tout cela fait partie de l’affection écrouelleuse que 
les médecins de l’école physiologique appellent sub-in- 
flammation scrofuleuse, pour la distinguer en même temps 
de l'inflammation proprement dite , des dartres , et de 
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entière ; à des cnfans de trois jusqu’à six ans, une 
entière jusqu'à une et demie ; à ceux! de six jusqu'à 
neuf, deux jusqu'à deux et demie ; et à ceux de dix 
à douze années , trois jusqu'à quatre ét demie. 

On administre de la solution ane goutte de plus que 
l'individu a d'années, une seule fois par jour et à jeun: 

L'observation a enseigné que lorsque l'épidémie 
est très-meurtrière, ou que le contact avec les malades 
est très-fréquent et fort intime , il est plus sûr d’en 
augmenter un peu la dose. Nous n'avons pas encore 
pu déterminer d'une manière précise combien il faut 
de temps pour amortir par ce remède la disposition 
à la scarlatine. Tout nous porte à croire que l'u- 
sage de ce remède pris trop peu de temps pour garan- 
tir de la contagion , modère encore singulièrement la 
malignité de cette maladie. Nous savons positivement 
que ce remède n’éleint pas la disposition à la scar- 
latine pour toujours , puisqu'il faut recourir à son 
usage , à chaque nouvelle épidémie. 

Nous avons constamment observé que le plus intime 
contact avec les malades ne communique pas la scar- 
latine, pourvu qs’on ait fait usage de ce remède pen- 
dant huit et neuf jours avant de se mettre en rapport 
avec les malades, et qu’on le continue jusqu’à l’épo- 
que de la desquammation ; avantage bien précieux 
pour des gardes-malades. 

Il paraît être plus sûr de commencer par des doses 
un peu fortes, et den diminuer la quantité après 
quelques jours pour se fortifier contre la première im- 


pression de la contagion. On n'a jamais remarqué le 
moïndre effet, ni visible, ni désävantageux , produit 
par l'usage prolongé de cette petite quantité de bella- 
done. Jusqu'à présent on n’a pas vu que ni les! sai- 
sons , ni les localités , ni d’autres circonstances aient 
diminué l'effet préservatif de cette plante. 

Il paraît résulter de plusieurs observations que là 
belladone nie jouit pas au même degré de sa fóre pré 


servatricé contre la scarlatine miliaire, comme contre 
la scarlatine à rougeur lisse et plate. Cette remarque 
n'avait pas échappé à Hanhemann, qui par cela mênie, 
se crut autorisé à faire deux espèces différentes du 
pourpre miliaire et de la scarlatine, séparation qu'on 
ne saurait admettre, parce qu'on voit trop souvent 
qu'une espèce fait éclore l’autre indistinctement: Il 
paraît probable qué la scarlatine combinée au pourpre 
miliaire ét à l’esquinancie gangréneuse , complication 
que j'ai observée dès le début dé la maladie dans une 
épidémie fort meurtrière , suppose un caractère plus 
intense du virus, et qu'il faudrait lui opposer des doses 
plus fortés du préservatif pour en prévenir la! propa- 


y 


gation. Je crois être autorisé à cette suposilion par 
des observations que j'ai eu occasion de faire conjoin- 
temement avec M. le docteur Coïndet , pendait une 
épidémie très-maligne , à l'hôpital militaire de Get 
nève , pendant l’année 13 et 14, Cela paraît d'aulant 
plus probable , que j'ai observé avec plusieurs'aultes 
médecins qu'un usage plus fort de la belladone fait 


souvent naître une éruption miliaire sur tout le corps. 


la lèpre. » Relisez cette phrase et vous aurez tout le se- 
cret de la doctrine. Les scrofules, les dartres , la lèpre, 
la goutte , la syphilis, etc. , etc., tout cela n’est que sub- 
inflammation ; mais l’une s’appèle sub-inflammation scro- 
Jfuleuse , lautre sub-inflammation dartreuse , l'autre 
sub-inflammation syphilitique , etc. , etc. , et rien 
r embarrasse plus. Avec des noms on arrange tout ; peu 
importe la signification qu'on leur donné, pourvu que 
les adeptes s’en contentent, et qu'ils appèlent cela de la 
physiologie. Par exemple, demandez leur quelle. diffé- 
rence il y a entre un bubon syphilitique et une, tumeur 
scrofuleuse ; ils vous diront que l’un et l’autre sont une 
sub-inflammation ; ils vous répéteront ensuite que l'irri- 
tation, l’inflammation, la, sub-inflammation sont des phé- 
nomènes absolument de même nature: mais, si vous les 
pressez un peu en lęur faisant, voir l'absurdité qu'il y a à 
confondre un bubon vénérien avec une glande simple- 
ment engorgée. Ils conviendront qu’il y a une grande dif- 


de 
l'école’ physiologique appèlent , le premier une sub-in+ 
| Jlammation syphilitique’, et la seconde une sub-inflamma- 
tion scrofuleuse. Pour ceux qui se payent de mots, la 


férence entre l’un et l’autre , puisque les médecins 


réponse est excellente ; pour ceux qui demandent dés 
raisons , elle est absurde; mais aussi il est juste de con: 

venir que le catéchisme west pas’ fait pour ces derniers. 
Le savant, qui n’est pas de cenombre, est tellement ravi 
de toutés les belles'chosés qu'il entènd , qu'il s'écrietdans 
un moment d'enthousiasme « Arrêtez !.. vous venez pres- 
que de faire ma conquête.» Un momentraprès , il demande 
pourquoi sa femme” est’ devenue folle‘; ailleurs’, il net 
` veut pas croire que le sang se convertisselen! unie espèce” 
de saumure. Je ne.finirais passi je voulais voùs retra- 
' cer ‘toutes les gentillesses'de cet interlocuteur. Vousayez 


: vu dans certaines comédies un personnage Chargé d'un 
\ rôle: de niais,:| c'est! justement celui de,notre savant, Aussi 
le triomphe du jeune médecin est complet; et je le felis 
cite sincèrement d’une pareille conquête: M 
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Dans une épidémie très-meurtrière , où l’éruption 
miliaire parut très--fréquemment , et qui ravageait les 
environs de Berlin, dans lan 18 , j'ai fait distribuer 
ce remède par plusieurs curés sur les terres du prince 
de Hardenberg , et j'ai réussi à éteindre la maladie 
partout où l’on voulait se servir du préservatif. J'ai 
observé qu'aucun individu ne fut atteint de cette scar- 
laline miliaire lorsque la belladone avait produit une 
semblable éruption. 

Chez quelques individus, lorsque l’usage du remède 
a été trop peu prolongé, et n'a pu que, modérer la 
maladie, les suites, telles que l’hydropisie, etc., pa- 
raissent même être un peu plus fréquentes qu'après la 
marche non modérée de la maladie. Cela ne doit por- 
icr aucun ‘préjudice au préservatif. La raison en est 
très-simple ; c'est que la maladie paraît alors si lé- 
gère que les malades croient pouvoir se dispenser de 
toute espèce de piécautions , ce qui fait souvent 
naitre des, effets consécutifs. 

Ne croyez pas , mon savant collègue, que ces ré- 
sultats aient été tirés trop légèrement , ou d’un trop 
pelit nombre d'individus ou à l’occasion d’épidémies 
peu violentes. Ce sont des provinces entières , ce sont 
des villes frappées par ‘ce terrible fléau, ce sont des 
épidémies les plus meurtrières, dans toutes les saisons, 
et sur les localités les plus disparates, ce: sont des in- 


dividus de tout âge et de toute condition qui ont J 


donné lieu à des observations faites avec la plus 
graude exactitude , dont nous avons tiré ces résullats. 


Nous avons été trop heureux d'arrêter sauvent sur- 
le champ une terrible épidémie, de la faire disparaître 
comme par enchañtement, pour ne pas croire de notre 
devoir de donner la plus grande publicité à une dé- 
couverte qui peut se placer près de la vaccine, et qui 
seule suffirait déjà pour rendre immortel le nom du 
docteur Hahnemann , auquel je me plais d'autant 


` 4 . 
mieux à rendre bommage que nos contemporains af- 


feclent d'ignorer so mérite, et ne font que s’appe- 


. santir sur les bizarreries et les analogies forcées qu'il’ 


a développées dans son système. Vous, Monsieur, 
qui aimez et qui accueillez les vérités scientifiques de 
quel sol qu’elles proviennent , vous avez été si vive- 
ment frappé de cette vertu, de la belladone dans les 
entretiens que nous avons eus sur celte plante, que 
vous m'avez engagé à publier séparément quelques 
mots sur celte singulière propriété, ayant de faire pa- 


raîtrele mémoire sur différentes vertus médicinales de 
cette plante qui m'occupe depuis long-temps, et dont 


je vous ai souvent parlé. P. E. KoRErr. 


MÉDECINE VÉTERINAIRE. 

Gale d'un cheval, communiquée à l'homme et à un animal 
d'une autre espèce ; par M. Robert FAUNET, (Extrait 
des Journaux italiens). 

On pense généralement que l’homme ne prend pas 
la gale des chevaux ; c’est l'opinion des professeurs 


.Volpi, Monteggia, Leroy et autres : cependant le 


fait suiyant prouve le contraire. Au mois de janvier 
1810 , le nommé Magni, fermier, achela au marché 
de Bergame un cheval galeux , qu’il monta pour se 
rendre chez lui, dans la province de Milan. Le len- 
demain de son arrivée , il éprouva une forte déman- 
geaison sur presque tout le corps , ainsi que son fils 
et un ami qui l'avaient accompagné au marché. Le 
garçon d'écurie à qui on confia le soin du cheval , se 
gratta beaucoup le second jour. du pansement ; un 
ouvrier en fit autant le lendemain du jour qu'il avait 
gardé l’animal'aux champs ‘pendant quelques. heures 
de travail : enfin, plus de trente personnes de la ferme 


ærirent la gale directement ou indirectement en très- 


peu de jours, ainsi que d’autres chevaux. Magni ven- 


| ‘ait cet animal à un meunier, qui fut promptement at- 
teint de la gale , ainsi que ses garcons, pour avoir 


mis la main sur le dos de l'animal, et une vache qui 
s'était frotté le cou conire la mangcoire du cheval. H 
est à observer que tous les individus qui furent atteints 
de la contagion, sentirent le prurit vingt-quatre ou 
trente-six heures après le contact; et cela est d'autant 
plus remarquable, que l’on était au mois de janvier. 
Ee caractère psorique de l’infection fut reconnu par 
des médecins et chirurgiens distingués. 

— Le compte rendu des travaux de l’école vétéri- 
rinaire de Eyon pour 181$, fait mention d’un fart 
analogue. Grognier lui-même en cite un tout-à-fait 
semblable , dans le rapport de 1819 : « On nous a 
« amené, dit-il, un cheval galeux qui avait commu- 
« niqué celte maladie à deux vaches placées à côté 
« de lui dans l’étable, et à. plusieurs. personnes. qui, 
« l'avaient pansé; un élève, ayant frictionné-un_chien 
« galeux, eut les mains et les bras couverts de gale.» 

Les exemples de ce genre sont si rares, et nous 


; ayons tous iss jours et à tous les. inslans des preuves 
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si frappantes de la non-contagion de la gale d’une es- 
pèce à une autre , qu'on ne doit admettre de pareilles 
observations qu'avec la plus grande circonspection , 


et lorsqu'elles sont rigourrusement constatées. (G. F.) . 


VARIÉTÉS. 


— Expériences sur le trailément du tænia , faites à la 
Charité. Des expériences publiques viennent d’être 
faites à l'hospice de la Charité, pour le traitement du 
iœnia , par la potion du docteur Darbon. Déjà ce mé- 
decin avait fait un. semblable essai, il y a deux ans, 
à l'Hôtel-Dieu ét à ce même hospice, et les journaux 
avaient rapporté des attestations de cures semblables 
qui lui ont été délivrées par plusieurs médecins, entre 
autres par M. le professeur Moreau. Voulant imprimer 

.à son mode de traitement un nouveau degré de con- 
fiance , M. Darbon a réuni le 6 mai, dans l'hospice 
de la Charité, huit malades, dont cinq hommes et trois 
femmes , et, sans aucune préparation préliminaire , 
il leur a administré , en présence de MM. les docteurs 
Fouquier , Lherminier , Chomel , Roux , Boyer , 
Louis , etc. , sa potion , qui était bourbeuse , d'une- 
couleur chocolat , d’une odeur aromatique très-forte 
et d’une saveur amère : deux de ces malades , cing 
heures après, et les autres de deux à trois heures, et 
plus tard, ont poussé une sellé avec quelques fragmens 
de iœnia , et aux secondes ou troisièmes le restant de- 
ces vers, Un enfant qui n’était âgé que de douze ans, 
et qui, de même que son père , faisait partie des ma- 
lades soumis à ce traitement , ne le rendit qu’à l’aide 
d’un lavement. Pendant l’action de ce médicament, 
aucun n’a éprouvé la moindre irritation , si ce n’est 
deux ou trois légères coliques dont eut à souffrir une 
dame qui avait ses menstrues. Une autre de ces dames 
rendit six tœnia , dont les six têtes furent bien recon- 
nues. De ces treize vers qui furent ainsi expulsés, 
douze apparlenaient à l'espèce zænia solium et un seul 
au lata. L'expulsion de ces vers eût été plus prompte, 
si M. Darbon eût administré, une heure après son re- 
mède , deux onces d'huile de ricin; mais comme on 
aurait pu attribuer le succès de son expérience aux ver- 


tus anthelinintiques de cette huile, il ne la donna à 
ses malades que trois jours après l'expulsion du ver. 
Pour rendre cet essai plus complet et plus intéressant, 
M. le docteur Darbon se propose de réunir dans trois 
mois , dans le même hospice , ces huit malades, d'y 
en joindre huit autres , et de faire prendre à chacunla 


même dose de sa polion, prise dans la même bou- 


teille, et de démontrer ainsi, par l'expulsion des vers 
des derniers, et son action nulle sur les premiers, qu'ils 
en ont élé radicalement guéris. Une expérience si dé- 
cisive ne pourra laisser aucun doute sur l'efficacité 
d'un médicament dont la publication serait un grand 
service qu'on pourrait rendre à Phumanité. Au reste, 
l'observation de chacun de ces malades a été recueillie 
avec soin par M. Louis ; et lorsque la seconde épreuve 
aura eu lieu, nous publierons ces observations dans 
(Ext. des Arehives gén. de méd.) 
— Sondes droites. Les chirurgiens doivent essayer 
de se servir des sondes droites dans l’opération du ta- 
thétérisme ; elles paraissent offrir plusieurs avantages 
que n’ont point les sondes courbes ordinaires. Le pé 
nis est tenu de la main gauche, et tiré un peu en ayant, 
La sonde est introduite dans l’urètre , le bout appliqué 
particulièrement sur la paroi antérieure ou supérieure, 
On sent qu’elle franchit le ligament pubien , alors on 
abaisse l'instrument sans trop appuyer sur l'extrémité 
qui doit pénétrer dans la vessie ; et si la prostate ar- 
rêle l'instrument, il suffit de le tourner entre les doigts, 
ou de le retirer un peu à soi, et d'en diriger le bout 
un peu plus en haut, pour arriver dans la vessie Avec 
la sonde droite, on agit avec plus d’assurance, sans. 
dévier à droite ou à gauche ; on peut faire éprouverà 
l'instrument un mouvement de rotation sur lui-méme 
extrêmement avantageux ; on peut , après le mouve- 
ment d’abaissement , chercher avec beaucoup de faci- 
cilté la direction du canal. Une sonde légèrement 
courbe ne présente pas les mêmes avantages que la 


‘sonde iout-à-fait droite de M. Amussat. C’est surtout 


lorsqu'on veut franchir une portion réirécie du canal, 
que l’on doit exécuter utilement le mouvement de ro- 
tation dont nous avons parlé. 
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Les trois coteries. — Nouveau signe d’épanchement. — 
Opération de rhinoplastique. — Spécifigues. — Ca- 
chexie de nouvelle invention. — Pustule maligne. — 
Incision de lurètre. —" Etranglement interne. — Un 


mot au Drapeau blanc. 


—On demandait en vain depuis lemois de mars des 
nouvelles des Annales physiologiques ; un trop long 
retard faisait craindre qu’elles ne disparussent complè - 
tement, lorsque le cahier d'avril a paru pour consoler 
les amis de la doctrine. Je ne sais s’ils seront entière- 

` mentrassurés par cette publication , mais elle ressem- 
blebeaucoup à un cride détresse. Un rédacteur anonyme: 
quiprotége fortement l’anonyme auteur du Catéchisme, 
vient de tirer le canon d’alarme: il appèle à son se- 
cours les Aonnétes citoyens de la province et de l’étran- 
ger; on dirait qu'il n’en trouve point dans Paris; car 
cette capitale est abandonnée , suivant lui , à trois 
coteries dont voici les titres. 

« La plus puissante est celle des ontologistes-fata- 


= 


listes, qui ont élevé sur les débris de l’ancienne Fa- 


culté une école destinée à soutenir les vieux systè- 
mes... Ils défendent la lecture du. Catéchisme à leurs 
adeptes (1), parce qu’ils n’ont aucun moyen de le 


BUS 


réfuter , le raisonnement ne trouvant point d’accès 
dans leur théorie. etc. » 

« La seconde est celle des médecins de Montpel- 
lier. Paris en compte un assez grand nombre dans 


z 


son enceinte; ils se sont réunis pour soutenir l'hon- 
neur de leur ancienne école ; ils versent également 


la critique étile sarcasme sur toutes les productions 


qui ne viennent pas d'eux , ni de leurs amis , elc. » 
« La troisième, qui est la plus récente et la plus 
« faible, se compose des pillards del a doctrine phy- 


(1) Voilà une raison bien trouvée, pour expliquer com- 
ment le catéchisme reste dans la boutique du libraire. 


leur ob- 
« jet est de se servir de la doctrine physiologique 


« siologique; ce sont les renards du jour... 


« pour s'élever au-dessus de leurs concurrens... ils 
« ont autant de masques qu’il y a de puissances à mé- 
« nager. etc. » 

Si l’on en croit le rédacteur des Annales , ces irois 
coteries se sont liguées contre la doctrine physiolo- 
gique , et il n’y a de ressource pour le pauvre Cate- 
chisme que dans la confiance que les médecins de la 
province et de l'étranger, les philosophes , les gens 
dù monde, les femmes même voudront bien avoir dans 
les éloges que le rédacteur anonyme donne à l’auteur 
anonyme, qu'il aime et qu'il estime comme lui-même. 

— C'est toujours une acquisition précieuse pour la 
science que celle d’un nouveau signe propre à cons- 
tater l'existence d’une maladie. Malgré les grands 
progrès qu'a faits, le diagnostic des 
affections de poitrine , il reste encore quelque chose 


de nos jours, 


à découvrir ; et des recherches bien faites amènent 
toujours à quelque heureux résultat. C'est ainsi que 
M. Martinet nous révèle , dans la Revue Médicale, - 
un nouveau signe üré de la percussion du thorax. 
Tous ceux qui connaissent l’ouvrage de M. Laennec 
sur l’auscultation médiate , savent que le phénomène 
désigné par ce médecin sous le nom de tintement mé- 
tallique est un des plus précieux pour établir le diag- 
nostic de quelques espèces d’épanchemens. Ce phé- 
nomène consiste « en un bruit d’une nature toule 
particulière , et qui ressemble parfaitement à celui que 
rend une coupe de métal, de verre ou de porcelaine, 
que l'on frappe légèrement, ou ciens laquelle on laisse 
tomber un grain de sable. » 

Ce bruit s'observe , au moyen du stéthoscope, 
dans les cas d'épanchemens liquides et gazeux dans 
la cavité des plèvres ou dans des excavations pulmo- 
nairés à moitié pleines de liquide , communiquant di- 
réctement avec les bronches. Or, il résulte des ob- 
servalions de M, Martinet, qu'un phénomène absolu- 


` 
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mmentsemblable. s’observe: dans. les-mêmes cas-, sans 


l'intermédiaire du stéthoscope , et par la simple per- 
cussion! de la poitrine sur le point correspondant à 
lépañchement liquide ou gazeux. Cette percussion 
fournit alors un bruit semblable à celui qui résulte du 
léger contact de deux métaux » de ‘sorte: qu'on peut 
dire aujourd'hui qu’il y a deux espèces de tintement 
metallique , lune fournie par l’auscultation, l’autre 
fournie par la percussion. Toutes les deux mdiquent 
l’existence d’un. épanchement liquide ou gazeux dans 
les plèvres ou dans des excavations du poumon, C’est 
‘en 1817 -que M, Martinet observa ce phénomène pour 
la première fois; depuis, des observalions répétées 
lui en ont démontré la fréquence et confirmé la cer- 
titude. 


. Une des plus affréuses difformitésiest, sans con- | 


tredit, celle qui résulte de la perte du nez:,.et c'est 
‘une grande conquête de la chirurgie que l'opération 
par laquelle on parvient à en façonner un:, sinon par- 


fait du moins supportable , en prenant sur le front la 


portion de peau nécessaire pour recouvrir les fosses 
nasales. Celte opération, qui a,reçu lesnom de rhi- 
noplastique ; a.été pratiquée avec, succès, par M. le 
professeur Delpech.. Le malade qui en fail le sujet 
avait eu le nez détruit par des ulcères syphilitiques : 
après un traitement long-temps prolongé, l'opération 
fat faite le 4 juin 1823. Au mois d'août suivant la ci- 
catrice était parfaite,et le malade retourna à Toulon , 
sa patrie , où il fut l’objet de l’étonnement de tout le 
monde , tant l'imitation des formes naturelles a été 
heureuse et fidèle. 

Un journal anglais , the London Médicàl repository ; 
‘(janvier 1824) mous apprend que M. Travers, chi- 


rurgien en chef de l'hôpital St.-Thomas, a pratiqué. 


aussi la même opération,.sans obtenir néanmoins.le 
même succès. Une moitié de la peau détachée s’est 
mortifiée ; et au moment où ce chirurgien publiait son 
observation , il avait résolu d'emprunter à la joue. les 
matériaux nécessaires pour complèter le nez artificiel. 

— M. Schmidt disserte , dans le Journal Complé- 
mentaire , sur les globules du sang, et M. Godefroy- 
Reinhold ‘Treviranus sur lés cerveaux des reptiles, 
des grenouilles et des poissons. Un anonyme déclare, 
“officiellement , dans le Journal Universel, qu'il n’y a 
pas. de spécifiques, et qu'il ya beaucoup d'auteurs ac- 
tuels (c’est-à-dire, lui et son ami) qui n’y croient pas, 
Le même dit qu'il a yu le mercure produire unesorte 


de cachexie qu'il.appelle hydrargirienne. L'auteur de 
celte découverte est accomodant; il retranche une ma- 
ladie spécifique, et nous gratifie entrevanche d’une ca- 
chexie; la nosologie n’y perdirien; mais, à mon avis, 
la science n’y gagne pas ; et la médecine pratique ne 
saurait accepter là compensation. 

— La Nouvelle Bibliothèque médicale contient la suite 
des observations de M. Maunoury sur la pustule ma- 
ligne , dont deux ont été publiées dans noire dernier 
numéro. Voici un. extrait du rapport de M. Martinet, 
qui fixera les idées de-nos lecteurs sur ce sujet impor- 
tant, « Nous voyons la maladie, apparaissant subile- 
ment:, sans avoir été précédée d'aucun symptômeigé= 


| néral, fixer son siége aux paupières ; aux, joues., à la 


partie antérieure dela poitrine, parties, désignées spé- 
cialement parles auteurs pour en être presque exclu- 


y 


sivement alteintes, à cause de.la\ facilité du.conlact 
des: corps extérieurs , par l’absence des vêtemens: 


Nonus la voyons débuter par une vive démangeaison 


: suivie bientôt d’une petite phlyctène, siége d'une sen- 


sation désagréable de prurit , et qui ,.déchirée parles 
efforts du malade., laisse s'écouler. une. sérosité plus 
ou moins limpide et colorée, et aperceyoir à son 
centre un point dur etnoirâtre, où le malade éprouve 
une douleur vive et une chaleur brûlante. 
Nous voyons bientôt, dans le tissu cellulaire envi- 
ronnant, survenir un gonflement particulier et offrant 
les caractères rénuis de l’œdème et du météorisme; la 
peau qui l'entoure être blafarde, et les tissus qu'onün: 
cise „ insensibles , comme lardacés, et criant sous 
l'instrument, Une aréolessaillante, couverte de phlyc- 
tènes, entouren le point noir déprimé , et l’état géné: 
ral rester jusqu'alors intact. 
Si à cette époque ;. même très; avancée , un traite- 
ment,convenable.est appliqué, le gonflement disparait, 
la sdouleur cesse, une, suppuration de bonnenature 
s'établit , et la guérison suit de près: Mais si la mala- 
die.est.abandonnée à elle-même. ou traitée.peulmé- 
thodiquement, l’engorgement s'étend.au.Join,tet peut, 


par son, voisinage des voies;aériennes , devenir dan- 


gereux.) Le, point.gangréné,gagne,.en profondeur yun 
sentiment de tension, extrême-el.de chaleur brûlante 
se répand dans-la, partie malade; la peau devientlivide : 
La:maladie,.jusqu'alors locale, annonce:sa gravité par 


| dessymplômes généraux. le pouls-naguère; régulier , 


plus ou moins développé; devient petit et irrégulier. 


|! Des vomissemens arrivent, un sentiment de brûlure 


intérieure dévore le malade, qui ne tarde pas à suc- 
comber avec tous les symplômes d’adynamie et d'a- 
taxie; et au bout de quelques heures la pntréfaction 
s'empare du cadavre. 

Enfin, quant au traitement, si l’on cherche à com- 
ballre la maladie , même à son début, par les émol- 
liens , la saignée , soit locale, soit générale , tous les 
symptômes s’aggravent , et la vie du malade est me- 


nacée. Si, au contraire, la cautérisation, l'application | 


de topiques irritans, les toniques à l’intérieur , sont | 


primitivement émployés , ou succèdent à temps aux 
‘antiphlogistiques , une guérison prompte en est le ré- 
sultat presque certain. Le traitement qui a constam- 
ment réussi à M. Maunoury est la cautérisation. pré- 
'cédée d'incisions profondes pour en favoriser l’action, 
etdont le succès doit êlre certain ,quelleque soit l’énor- 
mité du gonflement , la lividité de la peau, et même 
malgré la présence des symptômes généraux. T’avan- 
tage de cette méthode de traitement ressort d’autant 
mieux que, dans plusieurs observations rapportées 4 
le traitement antiphlogistique avait manifestement 


augmenté la gravité des symptômes et'hâtéla marche | 


de la maladie. Le caustique employé et préféré :par 
M. Maunoury est le beurre (chlorure) &’antimoine , 
que MM. Eneaux et Chaussier ont préconisé , et qui 
a été généralement adopté depuis. » 

— Je trouve dans le Bulletin des Sciences médicales 
la traduction d’une 6bservation du docteur Arnolt , 
qui me paraît remarquable. Il s’agit d’un rétrécisse- 
ment de l’urètre , existant depuis 15 ans , et pour le- 
quel divers moyens avaient été essayés sans succès. 
Lemalade ne-pouvait uriner que goutte à goutte , ‘et 
il était impossible de faire pénétrer dans la’ vessie 
la bougie la plus'fine. M. Arnolt , après avoirtenté 
inutilement de détruire le rétrécissement par! l’appli- 
cation des caustiques, se décida à essayer le‘traitement 
par incision. * L'opération ‘a ‘réussi complètement ; 
après avoir ferdu la partie rétrécie du canal , on in- 
troduisit une sonde dans la vessie : il ne survintaucun 


symplôme fâcheux , ét au -bout de 15'jours, la plaie 


était complètement cicatrisée . 
p 


— On lit dans les Archives ùne observation très- 
intéressante de M. Rayer sur un cas mortel d’entérite 
et de péritonile , déterminé par un diverticule de 
Piléon. 

Tout le monde ne sait pas ce que c’est qu’un diver- 
licule, Les anatomistes ont donné ce nom à certains 
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appendices contre nature ajoutés aux intestins, et no™ 
tamment à l’intestin iléon. Il arrive quelquefois que 
ces appendices oceasionnent des étranglemens en s'en- 
tortillant autour de l'intestin, ou en contractant des 
adhérences. Le cas de cette nature observé par M. 
Rayer et; consigné dans les Archives , est très-re- 
marquable. Le symptôme principal de cet étrangle- 
meni interne a élé « une douleur abdominale circons- 
crite dans un petit espace que l’on aurait pu couvrir 
avec une pièce de cinq francs. » On a observé en 
outre « des vomissemens qui se succédaient avéc une 
rapidité effrayante, sans garde-robes , malgré les lave- 
mens répétés. Rejet de toutes les boissons, même 
prises par cuillerées , sans douleur à l'épigastre , qui 
supportait facilement une forte pression. L’abdomen 
conservant sa forme et sa dimension naturelles, ni tendu, 
ni ballonné , et non douloureux hors le poini affecté : 
pouls petit, dur, fréquent et enfoncé. Vomissemens 
bilieux et -excrétion libre de l'urine , absence de hernie 
ou de pincement de l'intestin à l’ombilic , à la ligne 
blanche, aux anneaux sous-‘bubiens et aux canaux cru- 
raux ; persistance des accidens avec rémission sous 
l'influence du traitement antiphlogistique. » 

Ce traitement a étéren effet employé:avec la plus 
grande persévérance ; les saignées générales , et les 
sangsues ont été, pour ainsi dire , prodiguées'; la 
douleur locale était calmée constamment par les émis- 
sions sanguines , et renaissait quelques heures après. 
Enfin , les douleurs parurent se calmér ; mais les vo- 
missemens de matières fécales , survenus seulement à 
la dernière période , ne laissèrent plus de doute sur 
j'étranglement interne ; le ventre devint tendu , bal- 
Joné , et la malade mourut jouissant de toutes ses fa- 
cultés intellectuelles. L’aulopsie montra un appendice 
de l’iéon formant une bride qui fut évidemment la 
cause de l’étranglement. M. Rayer se demaride si 
une opération hasardeuse, qui consiste à ouvrir lab- 
, eût 
présenté quelque chance de guérison ; mais il résulte 


domen pour aller chercher l'intestin étranglé 


de la position anatomique de cet appendice accidentel, 
que celte opération, qui a élé une ou deux fois entre- 
prise avec succès , aurait été , dans le cas actuel , en- 
tièrement inutile. 
—Désespérant d'obtenir les suffrages’ des médecins, 
l’auteur du Catéchisme a pris le ‘parti de se faire louer 
par ceux qui sont étrangers a la médecine. Déjà un 
petit journal , grand prônéur des perruques découpées , 
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du bal d’Idalie , des serrures à combinaison et autres dé- 
couvertes tout aussi médicales , l’a couvert de ses élo- 
ges. Aujourd'hui, un écrivain plus connu lui rend, 
dans un journal plus grave , un hommage dicté peut-- 
être par la reconnaissance , mais désavoué par la rai- 
son et le goût. M. Martainville annonce, dans le 
Drapeau blanc, que «les temps de la promission mé- 
dicale sont arrivés; » que M. Broussais , « partisan 
de la légitimité médicale, veut renverser l'erreur du 
trône hippocratique ; » que « Bonaparte avait à-peu- 
près deviné le secret de la docirine physiologique, etc. 
eic. » 

La reconnaissance est une belle chose sans doute, 
et l’on peut dire d’elle ce que Voltaire a dit de l’ami- 
tié , que c’est un sentiment dont l'excès est permis. 
Mais on conviendra que cet excès est répréhensible , 
lorsqu'il consacre l'injustice et préconise l’erreur. 
Ainsi , lorsque M. Martainville assure ( probable- 
ment d’après les notes qu’on lui a remises ), qu'avant 
la doctrine dont il fait une ridicule apologie, les livres 
de médecine étaient , pour la plupart, « un fatras de 
« faits classés sans ordre, de conséquences mal dé- 
« duites, de formules absurdes et contradictoires , 
« le tout exprimé dans un jargon pédantesque et sou-- 
« vent inintelligible, même pour les gens de l'art. » 
M. Martainville ne prouve rien , sinon qu'il n’a pas 
lu ces livres , et qu'il n’est pas compétent pour les 
juger. 

M Martainville est sans doute pleinement con- 
vaincu de la vérité de ce qu'il avance , mais il fait lui- 
même un tableau très-vrai de deux espèces de convic- 
tion. L’une est « cette conviction intime et profonde 
« que produit toujours l'expression naturelle et simple 
« du vrai , qui éclaire l’esprit et satisfait la raison, » 
Mais l’autre est bien différente : c’est « une persua- 
« sion docile, qu'obtienttoujours d’un malade dont les 
« facultés sont affaiblies, l'homme plus ou moins ins- 
« truit, et jusqu'au charlatan le plus ignare, qu'il re- 
« garde comme l'arbitre de sa vie et de sa mort. » 

A Dieu ne:plaise que je fasse à M. Martainville 
l'injure de lui supposer cette dernière espèce de per 
suasion, mais j'ai trop bonne opinion de son juge- 
ment et de son goût, pour croire que les dialogues du 
Catéchisme aient pu éclairer son: esprit et satisfaire sa 
raison. Il est possible que certains raisonnemens lui 
paraissent spécieux , parce qu’il est étranger aux ma- 
tières qui en font l’objet ; mais il ne voudrait pas cer- 


tainement être comparé au Suvant du Catechisme, dont 
un jeune médecin fait la conquéte , en lui enseignant 
gravement que la bile west pas un animal capricieux , €t 
que «les femelles de quelques espèces de singes ont 
l'honneur de payer un tribut pareil à celui de nos dames.» 
MIQUEL 


MEDECINE PRATIQUE. 
Observations sur les fièvres intermittentes larvées ; 
Par M. Bourcurr , chirurgien en chef des hospices de 

_ Béziers. 

Ce genre de fièvres forme une classe à part, parmi 
les fièvres d'accès. H y a quelque temps que j'aper- 
cevais dans ma pratique certaines maladies que je ne 
pouvais d’abord bien caractériser ; ce n’est que l'ob- 
servation la plus scrupuleuse qui a pu me convaincre 
que je devais les rattacher à la classe des accès de fièvre. 
Le quinquina a été le seul remède que je leur ai op- 
posé , et j'ai vu les malades guéris par son seul usage, 
Il serait bien difficile aux grands partisans des sang- 
sues et de la gomme arabique de trouver quelque 
place pour leurs remèdes dans ces sortes de maux: 
ici , l’érélisme se calme par des toniques puissans, et 
les débilitans deviennen on ne peut pas plus nuisibles; 
j en ai vu les exemples les plus funestes. 

Ire. OBSERVATION. 
Catalepsie quotidienne . 

Appelé à Fau...,dans nos montagnes , l'on me 
présenta un enfant mâle , de 8 ans à-peu-près, qui 
présentait les symptômes suivans : À peine le soleil 
paraissait-il sur l’horison , il mourait, me dit-on, et 
ne ressuscitait qu’au soleil couchant. Je voulus voir 
par moi-même la chose, et je me rendis en consé- 
quence chez lui , à six heures du matin. Il dormait 
très-tranquillement ; je l’éveillai, jele fis parler , je 
l'amusai, jusqu’à ce que, à peine le soleil commençat 
ilà poindre (c'était en hiver), le jeune malade, jus- 
qu’alors irès-gai, me dit: Monsieur , voilà que le 
mal me: prend ; et de suite il se couche sur son lit, 
où je le vois comme mort. Plus de, respiration sen- 
sible , plus de pouls, plus de battemens de cœur, 
plus de sensibilité, même en le piquant. Le corps se 
refroidit considérablement pendant deux heures au 
moins , après lesquelles le froid diminua sans cesser 
toul-à-fait ; et le seul sigre de vie seusible était un 
petit mouvement convulsif de la paupière supérieure 
du côté droit, Je soulevai de force un de ses membres 
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supérieurs , il resta soulevé ; une jambe , de même ; 
ses membres étaient comme une cire molle qui prend 
les formes qu'on lui donne. Il resta ainsi sans rien 
avaler ; et quand le soleil disparut de l’horison , il re- 
prit peu à peu ses sens, et se leva sans le moindre 
signe qui pût indiquer qu'il eùt été malade. 

Il avait eu déjà dix paroxismes semblables ; et déjà 
les excitans , les rubéfians avaient été mis en usage, 
mais sans succès. J’ordonnai le kina combiné avec le 
zinc sublimé et le sel de kina ; (je ne me serais pas fié 
à la quinine,ces remèdes nouveaux n'ont ma confiance 
que quand jen ai vu des effets constans ; j'aime mieux 
ce qui m'a réussi, quoiqu'ancien (1). Pendant toute 
la nuit , j'en fis donner jusqu’à concurrence d'une 
once, et le lendemain matin il n’eut plus rien , ni n’a 
jamais plus rien eu , au grand étonnement des méde- 
cins de Béd..., qui ne pouvaient croire qu'il existât 
des catalepsies intermittentes. 


{On ma rapporté que le sieur Roy..., de Pui..., 
mourut d'une maladie semblable au bout du troisième 
accès , parce qu’on n’avait pas soupçonné l'existence 
d'accès apoplectiques. 


IIe. OBSERVATION. 
_. Accès de rire quotidiens. 

Mademoiselle J. T..., de Béziers , éprouvait 
exactement tous les jours après midi, vers les deux 
heures , une espèce de crampe épigastrique, qui, 
après demi-heure, amenait un rire forcé et tellement 
bruyant , que sa mère la croyait folle. Ce rire im- 
modéré durait trois heures ; un peu de sueur le ter- 
minait, et la tranquillité reparaissait. On fut très- 
surpris , lorsque je déclarai que c'étaient des accès de 
fève nerveuse, car on ne pouvait comprendre qu'il 
existÂt des accès rieurs, comme on les appetait, Mais 
on ne put plus en douter, quand, après l'inutile usage 
des bains, des saignées , des boissons débilitantes, 
l'usage que je fis faire à la malade du quinquina les 
fit disparaître. 


(1) Nous ne sommes pas entièrement de l’avis de notre 
estimable confrère ; les remèdes nouveaux méritent la 
confiance de tous les praticiens, lorsqu'ils ont été déjà 
éprouvés un assez grand nombre de fois. La quinine est 
dans ce cas, et il est probable qu’elle aurait guéri tout 
aussi bien que le quinquina en substance. D’ailleurs , com- 
ment parvenir à connaître les effets constans d’un remède, 


si l'on n’en fait pas usage? (N. du R.) 


IIIe. OBSERVATION. 
Danse de saint Guy périodique , suivant le type tierce, 


Mademoiselle Fi.. Au.. de C..., éprouvait de 
deux jours l’un une danse de saint Guy tellementforte, 
qu’elle sautait continuellement pendant plus de deux 
heures , à demi-pied de hauteur , se frappant , se 
débattant de toutes les manières , avec hoquet et gri- 
maces continuelles, jusqu'à ce qu'enfin , excédée de 
fatigue , elle se laissait tomber sur un sopha , où le 
sommeil le plus profond terminait ce paroxisme. Son 
médecin ordinaire fit appliquer des sangsues qui ne 


` procurèrent aucun amendement. Je considérai la ma- 


ladie comme étant de même nature que les précéden- 
tes , et l’emploi du quinquina en triompha sans dif- 
ficulté. 

IVe. OBSERVATION. 


Colique périodique survenant tous les huit jours. 


Mademoiselle V. F..., de Béziers, éprouvait, tous 
les jeudis exactement,des douleurs affreuses de colique 
avec météorisme du bas-ventre , pouls dur et serré, 
respiration. gênée et mouvemens convulsifs sensibles. 
On essaya tour à tour les tempérans , les évacuans, 
les sangsues , rien ne put prévenir les accès. Le ca- 
ractère. intermittent .de la maladie me démonira la 


nécessité d'employer le quinquina ; je l’administrai la 


veille du jour où l’accès devait avoir lieu ; il ne parut 
point, et la malade fut parfaitement guérie. 


Ve. OESERVATION. 
Hémorrhagie périodique suivunt le type tierce. 

Ce malade ne craignant pas d'être nommé , je 
peux décliner son nom, Le sieur Mignard , de Sau- 
vian-les-Béziers, fut pris par un délire fébrile ; et 
bientôt un anthrax parut à son pouce de la main droite. 
Tl se fit une crevasse au bout de ce doigt, et l'artère 
digitale anévrismée donna, par un jet isocrone au 
mouvement du pouls , une quantité de sang artériel 
très-considérable. On arrêta l'hémorrhagie par la 
compression. Elle reparut , on l’arrêta encore ; elle 
reparut de nouveau, et je fus appelé , ou pour lier 
l'artère digitale , ou pour amputer le pouce , si le cas 
l’exigeait. Je me rendis près du malade ; c'était le 
jour de l’hémorrhagie. Je remarquai qu'il me tenait 
des discours sans ordre , (ce dont on ne s'était pas 
aperçu). Le rapport du sieur Galibert, chirurgien ins- 
truit de Sérignan , me'fit penser que cette hémorrha- 
gie périodique pouvait bien n'être que le symptôme 
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de quelque accès nerveux , qui tous les deux jours se 
renouvelait, puisque l’intermittence était très-bien 
marquée. Son pouls élait dur, serré ; el dans le pouce 
malade je sentais des battemens extrêmement forts ; 
il paraissait que l'artère radiale participait à la dilata- 
tion des artères du pouce. Je mis 'le doigt à nu, 


après avoir comprimé la radiale ; et le sang fut arrêté 


par des bourdonnets saupoudrés de colophone , un 
bandage bien fait, et un lourniquet d'attente sur la 
radiale. Je vis l’escarre de l’anthrax , après avoir di- 
laté la solution de continuité existante ; mais je n’y 
touchai pas „etje dis au chirurgien : si demain le m3- 
lade est tranquille , et si après demain les symplômes 
reparaissent , nous mettrons en usage des moyens 
particuliers ; mais s’il n’y a pas de calme demain , je 
ferai l'opération que le cas requiert; en attendant, 


-vous avez le moyen d'arrêter le sang. 


Le lendemain, mercredi, le malade ful tranquille ; 
le jeudi, l’hémorrhagie reparut; le vendredi , je fis 
prendre les bols suivans : x once kina en poudre, 
1 gros extrait de kina, demi-gros sel de kina, 56 
gouttes eau de rabel, sirop de kina, s. q. pour 8 


bols. Te malade les prit le vendredi , de 4 en 4 heu- 


res ; le samedi, plus d'hémorrhagie, plus de délire, 
plus de chaleur extraordinaire. J’examinai le pouce, 
j'enlevai l’escarre , mais pas une goutte de sang ; ét 
depuis , rien n’a paru. Le malade est guéri de ses ac- 
cès et de son anévrisme. 


MATIÈRE MÉDICALE. 
Du Piperin. 

Il y a long-temps qu’on a éprouvé d’heureux effets 
de l'emploi du poivre dans certaines fièvres intermit- 
tentes ; on le trouve recommandé dans les ouvrages 
de Gelse , d'Alexandre de Tralles, de Paul d'Egine, 
etc. En l’année 1820 , Louis Frank et le docteur 
Green, de Liverpool, avaient essayé de fixer de nou- 
veau l'attention des médecins sur cetie substance ; le 
docteur Meli s’occupait de répéter à Milan Jes expé- 
riences de Frank , lorsque le chimiste danois Oers- 
taedt publia dans le Journal de Physique, la découverte 
d’un nouvel aleali contenu dans le poivre noir , et au- 
quel il donna le nom de piperin. Cette substance, ana- 
lysée depuis, par M. Pelletier, a été reconnue pour 
n’ètre point un alcali, mais une matière cristalline 
d’une nature particulière. 


Le docteur Meli publia ses recherches en 183, 
Le poivre , selon ce médecin , employé à la dose de 
8 à 12 grains , et uni à de la gomme arabique,, jouit 
d’une propriété fébrifuge évidente , mais inférieure 
cependant de beaucoup à celle du pipérin. Le docteur 
Meli a rapporté quinze observations de guérisons 
obtenues par cette substance; sur ces quinzetobser- 
vations il y'avait cinq fièvres tierces doubléestet au- 
tant de tierces simples’ou de quotidiennes. Unetierce, 
éntre autres , existant à la vérité depuis plusieurs an- 
nées , revenant une ou deux fois par saison, etlayant 
résisté à quatre ou cinq onces de quinquina , futinuli- 
lement combattue par deux scrupules de piperin ‘tou: 
tes les autres, au contraire , cédèrent à la première 
dose de ce médicament el après deux ou {rois jours 
de son emploi. On en donnait un scrupule en douze 
pilules dans la journée pendant l’apyrexie, et il suffi- 
sait de 48 à 6o grains , en général, pour le traitement 
d’une fièvre intermittente. 

Le docteur Melisavait également essayé l'emploi du 
piperin uni à l’huile âcre contenue dans lerpoivre;, 
mais d’après les huit observations qu'il a insérées 
dans son mémoire, son action:paraît:moins énergique, 
et il devient nécessaire d’en élever la dose de plus du 
double que celle qu’il exige lorsqu'il est employé seul, 

La différence du prix de ce médicament , comparé 
à celui du sulfate de quinine , devait exciter la sollici- 
tude des médecins ; aussi divers praticiens , en Italie, 
où les fivres d’accès sont si communes , en frent:ils 
l’objet de leurs recherches. 

A l’hôpital de Ravenne , le docteur Miccoli , pen- 
dant le cours de l’automne dernier, a eu recours au 
piperin, d’après la méthode du professeur Meli, et 
ayec succès , contre vingt-deux fièvres intermittentes. 

Le docteur Bertini, de Turin, qui en fait égale- 
ment usage!, rapporte les observations suivantes : 

Un jeune homme de dix-sept ans , d'un tempéra- 
ment lymphatique , affecté de fièvre tierce, fut traité 
par le sulfate de quinine , qui, après avoir diminué la 
violence des :accès , les supprima complètement; mais 
la santé ne se rétablit:cependant: pas , ‘et.unethydro- 
pisie générale survint. Les diurétiques furent inutile- 
ment employés. Le’ mälade-étant retourné à lawille, 
le docteur Bertini le trouva avec une fièvre violente, 
le foie et la rate engorgés, la peau sèche , le pouls 
vibrant, la respiration gênée, le scrotum distendu 
par une quantité considérable de sérosité : la fièvre 


vessa vers le septième jour après l’emploi des lave- 
mens el de l’huile de ricin; cependant, malgré l’usage 
du nitre et des sels neutres à haute dose, l’anasarque 
faisait des progrès et la fièvre terce se rétablit; on 
eut alors recours à des diurétiques plus puissans, qui 
dissipèrent l’hydropisie , sans cependent diminuer la 
fièvre. Le 12 décembre , après le dixième accès , 20 
grains de piperin en douze pilules furent administrés 
en {rois prises , ayant l'invasion de la fièvre : l’accès , 
cette fois ne dura que quatre heures, et le stade du 
froid fut à peine sensible. Le 14 , même trailement ; 
Je 15, apyrexie; le x6 , ce traitement fut continué 
par précaution ; depuis , la fièvre ne reparut plus et 
le malade recouvra totalement la santé. Í 

Une femme de quarante-sept ans était depuis long- 


temps affectée d’une fièvre quotidienne irrégulière , 


accompagnée d’une forte céphalalgie et d'une petite 
toux sèche. Traitée d’abord par des évacuans , puis 
par les extraits amers et les émulsions , la loux se 
calma; mais la fièvre et la céphalalgie persistant , on 
lui fit prendre 20 grains de piperin en trois doses, avant 
l'accès. La fièvre et la doulenr de tête cessèrent com- 
plètement : le lendemain on en donna dix grains; la 
fièvre ne revint plus. Le piperin développa chez cette 
femme. une sensation de chaleur à la gorge et une 
forte chaleur à l'estomac. ( Repertori Medico-Chirur- 
gico di Torino. `) 

À Pesaro , 
lieu de se louer de l’action du piperin. Le docteur Si- 


le docteur Simonnetti a égalemeut eu 


niscalchi, médecin de cette ville , rapporte quatre ob- 
servalions de succès de ce médicament. Voici la plus 
intéressante : 

Une femme:de vingt-deux ans, affectée d’abord 
de fièvre gastrique, fut prise , quelque temps après , 
d'une fièvre intermittente qui céda à l'emploi de deux 
scrupules de sulfate de quinine, en huit jours. Mais la 
malade s'étant exposée au froid , la fièvre se déclara 
de nouveau. Après le deuxième accès il lui donna, 
pendant trois matinées de suite, six grains de piperin 
combinévavec l’exlrait de genièvre. Le troisième jour 
latfièvre cessa; les jours suivans on prescrivit encore 
trois grains de piperin , et la guérison fut parfaite. 

COsservatore medico.) 

Nous ne savons'pas sile piperin a été employé én 
France ; cependant, d’après les observations déjà pu- 
bliées par les médecins italiens , il est évident qu’on 
pourrait l'employer avec apantages (La facilité deise 


point. 
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rocurer ce médicament , et l'économie qu'il pourrait 
/° 9 
rocurer devraient engager les. praticiens à vérifier les 
P 5 


| observations des médecins étrangers. Z. 


NÉCROLOGIE. 


La Faculté de médecine de Montpellier vient de 
faire une perte irréparable pour l'instruction des nom- 
breux élèves de cette illustre école. Tous ceux qui ont 
eu le bonheur d’entendre les brillantes et solides le- 
cons de chirurgie de M. FAGES , n’apprendront pas 
sans une vive douleur EL mort de ce professeur , arri- 
véele 4 de ce mois, à un âge qui lui laissait encore 
l'espoir de parcourir une longue carrière, En angon- 
çant celte triste nouvelle à mes anciens condisciples, 
je mai pas besoin pour exciter leurs regrets ; de leur 
rappeler les qualités éminentes du maître qu’ils vien- 
nent de perdre. Quel est celui d’entre nous qui a ja- 
mais manqué volontairement à une seule de ses le- 
çons ? qui n’a retenu quelqu’une de ses expressions 
pittoresques ? qui n’a reçu de lui quelque service par- 
ticulier ? D’autres jouiront peut-être d’une renommée 
plus étendue ; la mémoire du professeur FAGES res- 
tera concentrée dans le cœur de ceux qui ont,été ses 
élèves; mais la trace en est profonde, elle ne s’effacera 
MIQUEL.. 


VARIÉTÉS.: 


— Eaux de Bagnoles. La saison des eaux a dû com- 
niencer à Bagnoles dès le commencement de ce mois. 
Cette source minérale thermale est aussi remarquable 
par son efficacité contre un grand nombre de mala- 
dies que par sa position dans un sfte des plus agréables 
et des plus salubres qu'il soit possible đe rencontrer. 
«Une foule d'effets pittoresques, dit M. Boin dans son 
rapport sur cet établissement, naissent de la confor- 
mation des rochers qui l’avoiïsinent. Les uns s’élancent 
vers les cieux comme des pyramides déliées ; d’autres 
forment des môles en terrasse ; d’autres figurent des 
grottes ou des voûtes appuyées sur des supports dis- 
proportionnés ei menaçans. Dans le bas on a dessiné 
des jardins dans les deux genres ; et sur tous les ver- 
sans sont-tracés des allées , des sentiers , des repos 
ornés de plantalions qui ont réussi à merveille. En. 
suivant ces promenades commodes , et en découvrant 
à. chaque pas) des: points de vud ravissans , on arrivé” 
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sans peine jusqu’au point culminant du plateau , d'où 
l'œil plonge sur un horizon presque sans bornes, qui 
présente une multitude d’accidens curieux et de cultures 
agréablement diversifiées. » 

Ce bel établissement , dont M. Lemachois dirige 
l'administration avec le plus grand soin , et dont M. 
‘Piette est le médecin depuis longues années, ne peut 
manquer d'obtenir encore , cet été, la vogue dont il 
jouit depuis long-temps. 

— Taille. M. Dupuytren vient de faire l'opération 
de la taille suivant une nouvelle méthode et à l’aide 
d’un instrument nouveau. L'une pourrait être appelée 
taille transversale , et l’auire lithotome caché double; ce 
dernier porte en effet deux lames , disposées de ma- 
nière à couper en même temps à droite el à gauche en 
retirant l'instrument de la vessie. On introduit le ca- 
théter, on incise la portion membraneuse de l’urètre , 
on introduit le lithotome dans la vessie, on l’ouvre, 
et en le retirant on divise la prostate de chaque côté, 
de manière à la partager en deux moitiés , l’une anté- 
rieure et l’autre postérieure, Par cette méthode, l’opé- 
rateur doit éviter de blesser les canaux déférens , le 
rectum , et les artères transverse du périnée et hon- 
teuse. M. Dupuyiren a opéré un enfant il y a peu de 
jours ; il ne s’est encore développé aucun accident. 

— Gravelle. M. T'onnet de la Séguinière nous écrit 
qu'il emploie depuis long--temps avec avantage conire 
la gravelle et les douleurs néphrétiques , une infusion 
faite avec trois onces de racine d’aulnée, (enula cam- 
pana), dans trois setiers (trois livres) de bon vin blanc, 
qu’on fait infuser pendant trois jours , et qu’on passe 
ensuile ayec expression. M. Tonnet en fait prendre 
un verre tous les matins, d'assez bonne heure, pour 
que le malade puisse se rendormir après. Ce remède 
continué pendant plusieurs mois produit d’excellens 
effets. Il calme les douleurs néphrétiques , les ardeurs 
d'urine , et rend celle-ci épaisse et sédimenteuse. Au 
bout d’un certain temps , un an ou dix-huit mois, 
M. Tonnet met le malade à l'usage d’une infusion de 
bois néphrétique , (gnum nephreticum), préparée à-- 
peu-près de la même manière que celle d’aulnée, Et 


ctchez taus les libraires, Les lettres et paquets dowent étre affranchis. 
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il assure Avoir guéri par ce traitement plusieurs mala- 
des fqui souffraient depuis longues années des dou- 
leurs néphrétiques rebelles à tous les moyens em- 
ployés contre elles. 

— Nouvelle application de la faculté stupefiante de la 
belladone. M. Holbrook , reconnaissant que dans la 
plupart des cas de rétention d'urine , l'introduction de 
la sonde est rendue difficile par suite de la contraction 
spâsmodique ou ‘inflammatoire des muscles qui envi- 
ronnent le bulbe de l’urètre , a proposé d’ajouter, aux 
moyens communément employés en semblable occur- 
rence l'usage des drastiques , aidé de celui de la bel- 
ladone eu fomentations et en lavemens. Il assure que 
ce procédé lui a souvent réussi ; mais pour cela il est 
nécessaire que chaque lavenrent contienne le produit 
de douze grains de feuilles sèches de belladone, en 
infusion dans six onces d’eau bouillante. 

— Hoquet chronique guéri par l'acide sulfurique. Un 
jeune homme de 26 ans, bien portant et bien consti- 
tué , est témoin d’une rixe violente entre deux indi- 
vidus ; il en est si vivement affecté, qu'il est saisi de 
convulsions , de perte de connaissance , et, par suite, 
dun hoquet qui dura pendant 13 mois. Il revenait 
chaque jour dix ou douze fois; chaque accès durait 
une demi-heure environ ; la nuit seule il disparaissait, 
Après avoir essayé tous les moyens indiqués en pareil 
cas et sans succès , M. Gola lui fit prendre un gros 
d’acide sulfurique étendu dans une livre d’eau simple, 
dont il but 3 cuillerées toutes les trois heures ; la mor 
té de cette dose suffit pour le faire disparaître. Huit 
mois el 9 jours après il se porlait bien. 


— Muriate suroxigéné de potasse contre le tic doulou- 
reux de la face, Le docteur Meyer a guéri un tic dou- 
loureux qui avait résisté à tous les moyens recomman- 
dés jusqu’à présent, par l’adminisiration , 6 fois par 
jour ei pendant une quirzaine , d’une poudre compo- 
sée de quinquina , rhubarbe , racine de benoite et 3 
grains de muriate suroxigéné de potasse. 

— AVIS. MM.: les Souscripteurs dont l'abonne- 
ment expire le 1°. juillet sont priés de le renouveler 
pour ne pas éprouver d'interruption dans l'envoi du 
Journal. Ceux qui desireront recevoir le Traité des 
convulsions par la poste, voudront bien ajouter 5o 
centimes au prix de la souscription. 
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THERAPEUTI QUE. 
De l'usage de la saignée en Angleterre ; 
Par le docteur Horpe. 


Les fréquentes et fortes saignées,dans presque toutes 
sortes de fièvres, sont un des usages des médecins an- 
glais qui étonnent le plus les étrangers. Ce n’est pas 
seulement dans les fièvres inflammatoires, ou d’autres 
fièvres jointes à des affections temporaires et locales 
que les Anglais saignent, et qu'ils pratiquent des sai- 
gnées plus fortes que les médecins du continent ; mais 
ils traitent de la même manière le typhus, les fiévres 
nerveuses , gastriques , bilieuses et simplement conti- 
nues , qu'ils regardent toutes comme une seule mala- 
die , avec divers symptômes locaux. Armstrong est 


récemment allé plus loin; il a entrepris de prouver , ` 


d'après un grand nombre d'observations, que même 
les fièvres générales, inlermiltentes et rémitientes des 
tropiques , le typhus, etc. , ont toujours leur première 
source dans des miasmes endémiques (marsh-miasma), 
ct qu'au fond ce n’est qu’une seule et même maladie; 
ce qui, au reste, est entièrement contraire à LOnmAn 
des autres médecins anglais. 

Quoique la saignée soit employée chez les Anglais, 
à ce qu'il paraît, même dans les fièvres proprement 
dites , il ne faut pourtant pas croire que tout fiévreux 
soit phlébotomise. Ils ne saignent que lorsque le sujet 
est vigoureux, ou le pouls fort, la température du 
corps haute (ce dont on s'assure par le thermomètre, 


qui donne souvent des résultats tout différens de ceux 


du toucher), lorsque les vaisseaux sont gonflés par le 
sang , ou lorsque le visage est rouge , ou lorsqu'il y 
a des circonstances particulières; par exemple , lors-- 
que le malade se plaint de ne pouvoir supporter le 
moindre mouvement de tête , lorsqu'il y a de la ioux, 
etc, Dans un pareil cas , le docteur Hoppe a vu tirer, 
en une seule fois , soixante onces de sang chez un in- 
dividu affecté de typhus. Il ignore si l’on avait com- 


mencé , comme à l'ordinaire , par des bols de calo- 
mel et de jalap , par des baïns de pieds et des dou- 
ches froides (pour lesquelles on rase les cheveux) ; il 
sait seulement que le malade fut guéri au bout de trois 
jours , quoique la maladie parût d’abord prendre un 
caractère grave, C’est là ce que les Anglais appellent 
couper court à la fièvre. Quand ils emploient des sang- 
sues contre des symptômes locaux , ils en mettent 
douze à vingt à la fois. Dans les hôpitaux d'Edim- 
bourg, on a l'usage, avant de faire subir un traitement 
à-un malade, de le faire laver, de lui donner du linge 
propre , et de le laisser en repos dans un lieu bien 
aéré, Par ce moyen ils améliorent quelquefois l’état 
du malade au point que, lorsqu'on en vient au trai- 
temeni, il n’est presque plus reconnaissable. M. Hoppe 
a vu un jeune homme qui avait une fièvre intermit- 
tente quitter l'hôpital le lendemain de son enirée, 
sans avoir subi aucun traitement. 

Quoique les Anglais rejettent les toniques dans lés 
premiers accès de la fièvre, il ne faut pas croire qu'ils 
n'en fassent aucun usage. Ils emploient fréquemment 
le vin de Porto qui est composé , comme on sait, de 
vin et d'eau-de-vie; mais c’est lorsqu'aux symptômes 
de la fièvre inflammatoire succède l’adynamie , qu'ils 
appellent colopse. Lorsque ces symptômes véritable- 
ment nerveux, par exemple, les soubresauts des ten- 
dons , annoncent des affections cérébrales, et deman- 
dent des sangsues ou des épispastiques, M. Hoppe a 
souvent vu mettre des sangsues à la tête, tandis qu’on 
administrait intérieurement du vin de Porto, comme 
stimulant général. ne se souvient pas d’avoir vu 
employer, dans la fièvre, d'autre stimulant que le vin 
de Porto. 

Les courans d’air et lair frais ne sont véritablement 
recommandés qu'au commencement de la fièvre. 
Aussi , dans l'hôpital des fiévreux à Edimbourg, on 
transporte les malades dans des salles moins aérées , 
aussitôt que le plus haut degré de la maladie paraît 


t 138 ) 


Être passé, et avant de les envoyer aux salles de con- 
valescence ; ce n’est que lorsque la peau, est sèche et 
chaude que l’on a recours à l’air frais; mais aussitôt 
qu’il paraît qu’une crise va avoir lieu avec diaphorèse, 


ls la favorisent par un régime convenable. 


Dans la fièvre scarlatine , M. Hoppe a vu saigner 
sans qu'il y eût ce qu’on appelle des accidens. locaux. 
Dans la peute-vérole , la saignée ne fait qu’affaiblir 
les éruptions et produire moins de boutons ; il ne l’a 


vu pratiquer qu’une fois pendantune fièvre d’éruption 


très-forte. 
Dans la fièvre pourprée, une prompte saignée est 


! généralement d'usage, cependant l'utilité en: est: con- 


testée. Une: vieille: matrone:, dans.un des principaux 
hospices: d’accouchemens de: Eondres , assura à M. 
Hoppe qu'auirefois, lorsque: les:médecins demeuraient 
hors: derl’établissement, etlorsqu’il se passait toujours 
quelque temps avant qu'ils pussent faire leurs visites: 
et prescrire la saignée , la mortalité était, bien. plus 
grande qu'aujourd'hui; on perd peu de malades.lors- 
que lon connaît la maladie: dès le commencement. 
Dans l’érysipèle, on a toujours:recours à des saignées 


modérées de 12 à »0 onces; cependant M. Hoppeswvit 


tirer. à un fort ouvrier de bo:ans, en une seule fois 70, 


et en lout jusqu’à 133 onces de sang. Onachève , au 


reste, le traitement suivant la: coutume, par des sels 
purgalifs, etc., mais onn’administre point d’émétique. 
Le docteur Hoppe ne se souvient pas de l’avoir vu dom- 
ner une fois dans les hôpitaux de Londres. El est vrai 
que l'admission des malades dans: ces, hôpitaux prend 
tant de temps., que le moment convenable pour lé- 
mélique est ordinairement passé lorsqu'ils entrent. 
Contre la syphilis, la saignée n'est guère mise en 
pratique que par les anti-mercurialistes. Voici.ce que 
M. Hoppe a observé chez M. Thomson, à l'hôpital 
militaire d’ Edimbourg. Dans la gonorrhée, ce méde- 
cin., connu comme grand partisani des antiphlogis- 


tiques., a: souvent recours à la: saignée dès le commen- 


cement , à des, sangsues, des: cataplasmes froids, et 
des, boissons rafraîchissantes . I fait toujours coucher 
le. malade: sur le dos, position que les Anglais regar- 
dent comme extraordinairement favorable pour la 
guérison, Le traitement n'en:esi pas moins long et 
et. pénible. Sil y a.des chancres, ME. Thomson com- 
mence:également par des saignées. Un/soldat qui avait 
été: traité par le mercure quelques mois auparavant, 
se présenta avec des périosloses: aw tibia et au ster- 


num ; il éprouvait des douleurs ostéocopes ; il fut sai- 
gné , purgé avec des sels, prit de la poudre d'ipéca- 
cuanha avec de l'opium , fut tenu au lit et mis à une 
diète sévère. Huit jours après, les périostoses élaient 
plus faibles , et au bout de 14 jours elles avaient dis- 
paru. Îl faut savoir que les malades de M. Thomson 
sont tous des hommes jeunes et forts. 

M. Hoppe suivit le traitement complet d’un hydro- 


pique à Edimbourg ; c’était un Allemand de 49 ans et 


d'une faible constitution. S'étant refroidi trois mois 


| auparavant , il avait eu des batiemens de cœur, dysp- 


née, de la toux, et des douleurs dans les épaules et 
l’hypochondre droit. Bientôt après il s’en était suivi 
un œdème, qui s'était toujours accru depuis: À 
Londres , où il avait demeuré, on: l'avait saigné b 
foisien r5 jours; on avait administré: du mercure , des 
sels purgatifs, et appliqué un vésicatoire sur l‘hypo- 
chondre , mais sans un grand soulagement pour le: 
malade. Entrant à l'hôpital. d'Edimbourg , ik avait 
une leucophlegmatie complète, une forte orthopnée, 
qui ne lui permettait que d’être assis dans le lit, des 
douleurs dans l’hypochondre et l'épaule droits; la soif 
était grande, il n’y avait point d'évacuations, mais des 
accès de toux; le pouls, plein et dur, battait 1x6 fois en 
une minute. On lui tira environ yz onces de sang. Après 
dîner , on: Jui dofna une dose de crême de tartre, Les 
douleurs et la toux diminuèrent , ik urina. Au bout de 
9 jours ilfut guéri, il ne se plaignait que de faiblesse, 
Peu de jours après il revint , se plaignant de nouveau 
de douleurs ; on lui tira encore 30 onces de sang ; on 
lui donna du mercure ; au bout de quelques jours il 
sortit. Quelques mois après il revint avec une hydro- 
pisie totale. Une petite saignée lai procura du soula- 
gement; on lui appliqua des vésicatoires, on fit des scari- 
fications ; mais Phydropisie fit des progrès rapides, et 
le malade mourut en peu de temps. M. Hoppe pense 
qu'il y avait désorganisation dans ie foie. 

Il à vu traiter également par la saignée le délirium 
tremens, mais il ne saurait dire quel en a été le succès: 
M. Thomson lui a dit qu’à l'hôpital militaire omw traite 


toujours ainsi avec succès cetie maladie. M. Hoppe | 


rappelle que les malades de: M. Thomson sont jeunes 
et vigoureux. Tl vit une fille de ro ans, affectée de 
fièvre pourprée lémorrhagique , qu'on appelle dans le 
Nord morbus maculoso-hwmorrhugicus. Be fut saignée, 
mais seulement jusqu’à 6 onces, et elle se trouva si 
faible qu'il fallut lui donner du vin de Porto. Onla 
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guéritensuite à l’aide d'acides et d'une bonne diète. 
M. Hoppe vit faire une forte saignée dans un cas 
de tétanos; mais le malade mourut pendant l'opération. 
Un des médecins de l'hôpital administra, sans succès, 
des sangsues et des diurétiques dans un cas de phleg- 
masia dolens , tandis qu’un autre médecin soutenait 


D. 


que par la'saignée on aurait réussi. 


CORRESPONDANCE. 
Sur la Révulsion. 


Nos lecteurs n’ont pas oublié la lettre de M. Ri- 
chond , et la réponse qui lui fut faite dans le n°. XIV 
de ce journal. Aujourd’hui M. Richond revient à la 
charge, et nous envoie ure longue dissertation en fa- 
veur de ses opinions sur la révulsion. Comme -la 
question est intéressante , et que d’ailleurs cette lettre 
doit être la dernière , nous insérons textuellement 
toute la discussion scientifique , en nous bornant à 
laccompagner de quelques notes. 


ss... 


M. Miquel prétend qu’il est absurde de dire que la 
guérison des blennorrhagies par l'iode se fait par 
révulsion : et voici ses raisons. L'irritation de la mu- 
gueuse urétrale (M. Miquelm’accorde pour un moment 


qu’elle existe dans la blennorrhagie), étant élevée au ! 


degré de l’inflammation bien manifeste , elle ne peut | 


être révulsée que par une inflammation plus forte. 


Tous mes malades auraient dû par conséquent avoir | 
une gastrite bien conditionnée , en échange de leur ' 


blennorrhagie ; or , ils ne l’ont pas présentée , puis- 
que j'ai continué mes expériences , donc il n’y a pas 
eu révulsion. 

Si j'avais administré l’iode pendant l’acuité de la 
phlegmasie uréirale, M. Miquel aurait sans doute 
raison (1); mais comme il ne peut pas ignorer , s’il a 
pris la peine de lire entièrement mon mémoire , qué 
je ne me permets de l’employer qu'après avoir attaqué 
cette plegmasie avec les saignées locales , les émol- 
liens extérieurs et intérieurs, et avoir, pour ainsi dire, 
réduit la maladie à une habitude fluxionnaire , il est 
déraisonnable à lui de prétendre qu'il faille des gas- 
trites bien condilionnées pour révulser une telle irrita- 
tion (2). 


(1) Prenons acte dé cet aveu : il nous servira pour la 
note. 6. M. ; 
(2) Je demande ce que c’est qu'une -blennorrhagie ré- 


M. Miquel prétend que le baume de Copahu, le 
poivre cubèbe , la térébenthine , agissent aussi d’une 
manière spécifique, et nullement par révulsion, parce 
que les personnes auxquelles on en administre n'é- 
prouvent pas de gastrite. On est vraiment tenté de 
croire que M. Miquel n’a jamais employé ces subs- 
tances (3): Quoi! ces tranchées horriblesqu'on‘observe 
assez souvent chez les individus qui ont pris la polion 
de Chopart, cette ardeur intérieure, cette soif, ces 
évacuations réitérées, que déterminent quelquefois 
chez les personnes excitables des doses trop fortes 
d’une d'elles , ne sont pas des signes de -gastro-enté- 
rite! et que vous faut-il donc, M. Miquel, pour ca- 
ractériser cette affection(4)? De ce que touslesmalades 


duite, pour ainsi dire, à une habitude fluxionnaire. Le 
mot bennorrhagie entraîne l’idée de l'etat aigu. Si M. Ri- 
chond voulait parler de l’état chronique, il aurait dù se 
servir du mot blennorrhée. Mais passons là-dessus. Dans 
le système de M. Richond , cette habitude fluxionnaire 
est une irritation. Supposez-là toujours comme 5; vous ne 
pourrez la révulser qu'avectune autre irritation comme 6- 
Donc , l'habitude fluxionnaire-de l’urètre sera remplacée 
par une habitude fluxionnaire plus forte du canal digestif « 
or, cela n’est pas; ‘donc, -elle n’est pas guérie par révul- 
M. 

(3) Non seulement je les ai vu employer, mais je tes ai 


sion. 


employées très-souvent. Puisque M. Richond nous fait 
l'honneur de lire la Gazette de Santé avec tant d’attention, 
je le renvoie au n°. IN de 1823; il y verra que, d’après la 
méthode de MM. Delpech et Ribes, publiée dans les N°. 
15 et 30 de 1822, j'ai administré le baume de Copahu à 
haute dose dans toutes les périodes de la maladie, .et prin- 
cipalement dans l'état d’acuité. Il y verra que si quelques 
malades ont éprouvé des coliques et des purgations , tous 
n’en ont pas éprouvé ; et que d’ailleurs ces accidens sont 
si passagers , qu'il est absurde de les appeler des gastro- 
M. 


(4) Ge qu'il me faut pour caractériser cette affection ? 
Ilme faut vraiment bein d’autres symptômes. M. Richond 
a beau ‘charger le tableau; les tranchées horribles, comme 
il les appelle bien gratuitement, nesuffisent:pas; ni même 


entérites. 


l'ardeur intérieure, ni la soif, qui n’existe.pas, ni les éva- 
cuations réitérées ‘quon peut arrèter-en ajoutant à da! po= 
gion un peu opium. Et, quand même tous ces-symptô= 
mes -existeraient chez quelques -sujéts très-irritables,, àl y 
aiencore très-loin de.là à la-gastro-enténite; car la gastro- 
entérite.a la duréeiérdinaire d’une irflammation, tandis 
que tes symptômes, ne persistent que quelques heures -ott 


même quelques instans. M. 


(140) 


ne présen'ent pas des phénomènes morbides après 
l'emploi de ces remèdes , pouvez-vous raisonnable- 
ment soutenir qu'ils n’agissent pas en excilant? L'aug- 
mentation de l’action organique d’une surface aussi 
étendue que celle des intestins n'est-elle pas suffisante 
pour établir la révulsion ? Puisque vous trouvez si ra- 
tionnel et surtout si commode de dire que ces substances 
sont spécifiques , pourquoi ne mettez-vous pas sur la 
même ligneles infusions de coloquinte, la poudre à ca- 
non dans l’alcohol, les excès de boissons alcoholiques, 
moyens dont se servent souvent ayer efficacité les sol- 
dats (5)? Comment expliquerez vous la disparition des 
écoulemens blennorrhagiques qu’on observe assez fré- 
quemment quand il se développe une fièvre?... Il 
n'existe pas, d’après vous, de phlegmasie dans ce cas, 
et par conséquent, d’après vous , la révulsion ne peut 
être invoquée. Pourquoi vos prétendus spécifiques , 
administrés pendant la période inflammatoire , loin 
de diminuer l'écoulement , l’augmentent, et détermi- 
nent des accidens (6)? Y aurait-il alors inopportunité, 
ou intolérance du remède , pour me servir d’une ex- 
pression si chère aux rasoriens ? 


M. Miquel me fait observer encore que pour être” 


autorisé à considérer l'efficacité de l'iode contre le 


(5) Mais , au contraire : ce n’est pas moi qui mels ces 
agens thérapeutiques sur Ja même ligne, puisque j'appèle 
Jun spécifique, et que je refuse cette qualité aux autres 
qui ne guérissent que par hasard et par exception. C’est 
vous qùi les confondez et les réunissez dans un même 
‘groupe sons le nom d’excitans , et qui les supposez tous 
agir par simple excitation. M. 


(6) Gela est radicalement faux. Le baume de Copahu 
s'administre au moment mème de la période inflamma- 
toire, au début, au milieu , à la fin de la maladie, wim- 
porte. Il guérit 19 fois sur 20 sans accident ; je l'ai vu, et 
je le vois journellement, Tons les médecins le voient de 
même. Voyez les mémoires de MM. Ribes , Delpech, etc. 
Consultez la pratique de tous les médecins ; et si M. Ri- 
chond veut l'essayer de bonne foi, j'en appèle à lui-même 
après ses essais. IH verra que l’expérience vaut mieux qu’un 
système , et que les subtilités physiologiques ne changent 
pas les faits d'observation. Si donc M.Richond n’a d'autre 
ressource que de nier l'heureux emploi du Copahu dans 
la période d’acuité, il peut renoncer à son système. Et 
puisqu'il reconnaît que j'aurais raison s'il av ait admi- 
ristré l’iode pendant l'acuité de la phlegmasie urétrale ; 
Äl peut dès-à-présent ayouer que j'ai raison en cé qui cons 
cerne le baume de Copahu. M. 


goître, comme due à une révulsion opérée par lui sur 
la muqueuse digestive, quand il est administré en po- 
tions, il aurait fallu commencer par prouver que cette 


‘ affection est une irritation. Ne m’occupant pas du 
` goîire dans mon mémoire , je ne pouvais pas évi- 


demment me livrer à des considérations sur sa nature; 
mais puisque M. Miquel veut maintenant des preuves 
de l'existence de l'irritation , je vais lui en donner: 
Il y a altération dans la struclure etle développement 
du corps thyroïde ; ses vaisseaux sont ordinairement 
plus engorgés, plus dilatés que dans l’état ordinaire, 
comme lont observé MM. Portal et Rullier (5). Ils 
le sont quelquefois assez pour se rompre et donnerlieu 
à un épanchement de sang dans le parenchyme de 
la partie, comme lont vu MM. Fodéré, Béclard, 
Jules Cloquet , etc. Il s’y forme quelquefois des ab- 
cès (8) , comme l'a observé M. Hévin, ce quiforme 
l’espèce que M. Tardiveau appelle phlesmoneuse. 
Dans quelques cas , il y a développement de tissus 
nouveaux , transformations fibreuses , fibrocartilagi- 
neuses, osseuses, dégénérescences cancéreuses, Con- 
crétions pierreuses, sabloneuses, comme l’ont observé 
Morgagni , Haller , etc.; or , toutes ces altérations 
peuvent-elles dépendre d’une aulre cause que de V'irri- 
tation (9) ? Je laisse au lecteur le soin de décider la, 
question. 


(7) Tout cela n’est pas de l’irritation. Il est tout naturel 
que la glande thyroïde plus développée ait des vaisseaux 
sanguins plus considérables ; ce qu’il fallait prouver, c'est 
que ce développement de la glande est produit par l'irri- 
tation. M. Richond pose en fait ce qui est en question ; 
ma remarque subsiste. M. 

(8) Sans doute, lorsque des abcès se forment dansun 
goître, cela suppose que cette tumeur a été irritée, en- 
flammée même. Tout ce qu'on peut conclure de là, cest 
que le tissu qui forme le goître peut être attaqué d'inflam- 
mation comme tout autre tissu ; mais ayant que cetteirri- 
tation ait lieu, avant que l’abcès se forme , et dans Pim- 
mense majorité des goîtres où il ne s’en forme pas, oùest 
l'irritation? M. 

(9) Eh! saus doute , elles dépendent d’une autre cause. 
M. Richond, qui parle tant d'irritation, sait-il bien ce que 
ce mot signifie? A moins qu'il n’en ait donné une défini- 
tion particulière, que je ne connais pas, il voudra bien 
me permettre de m'en tenir à celle de M, Broussais, que je 
connais. Il y a irritation , suivant M. Broussais , là où les 
phénémènes de la vie sont augmentés. M. Richond con- 
viendra sans doute que les tissus fibreux , cartilagineux, 
osseux , les concrétions pierreuses, etc. , sont doués de 


Cadr 


M. Miquel prétend que pour concevoir la révul- 
sion , il faut qu'il y ait toujours une irritation qui se 
déploie , et une plus forte qui la déplace (10). Je ne 
pense pas comme lui; je crois qu'il existe des révulsions 
d'action. Ainsi, pour lui en donner un exemple , je 
regarde la guérison des scrofules, obtenue à l'aide des 
alimens de bonne qualité, des: frictions sèches, de 
linsolation , de l'exercice réitéré dans un air pur, etc., 
comme produite par la révulsion sur les systèmes san- 
guin et musculaire de l’action trop énergique du sys- 
ième lymphatique. C’est de la même manière que 
J'explique la guérison spontanée des maux vénériens 
chez les forçats, par le seul exercice qu’ils sont obligés 
de faire. 

Par cette théorie , je puis m'expliquer comment, 
chez la dame dont M. Alibert parle dans son traité 
de thérapeutique , un violent chagrin put dissiper en 
peu de jours le goître qu'elle portait (11). Comment, 
‘chez celle dont parle M. Brun dans sa thèse , lappa- 
tition d’une tumeur cancéreuse à chaque sein put être 


moins de vitalité que Les tissus vasculaire , nerveux, cel- 
lulaire , glanduleux , qui composent la glande thyroïde. 
Or, comment ces derniers tissus doués debeaucoup de vita- 
lité pourraient-ils, par le fait de l’irritation, c’est-à-dire, en 
augmentant encore de vitalité, se transformer en con- 
crétions qui n’ont point de vitalité, ou en tissus qui n’en 
ont presque point? Autant vaudrait dire: un, plus un, 
donne zéro. M. 

(10) Je n'ai pas dit que cela fût ainsi dans mon opinion: 
mais bien dans le système qui paraît étre (et qui est bien 
réellement) celui de M. Richond. Faut-il que je lui cite le 
Catéchisme ? « Revellere , arracher de force, par consé- 


« quent changer de place... c’est bien cela. Nous irritons : 


«une partie dans d'intention de détruire l’irritation d’une 
«autre... Les physiologistes ne placent les irritans sur la 
“peau qu'après avoir suffisamment affaibli, par la sai- 
« gnée, l'irritation interne. Alors, celle qu'ils excitent à 
« la peau devient la plus forte ; ei la révulsion a lieu. » 
M. Richond , qui me renvoie plus loin à la lecture des 
ouvrages de M. Broussais, n’a-t-il donc pas lu ce précepte, 
répété en mille endroits des livres de son maître? Aux ré- 
vulsions d'irritation M. Richond ajoute des révulsions 
d'action; qu'est-ce que cela signifie? Si les alimens de 
bonne qualité , l'exercice , lair pur sont des révulsifs, 
dites donc que nous ne vivons que par révulsion, et nous 
nedisputerons plus; car nous disputerions trop long-temps 
“ans nous entendre. M. 

(11) M. Richond devrait bien nous dire sur quel sys- 
tème ou sur quel appareil le chagrin révulsa ce goître. M. 


suivie de la guérison du goître (12). Comment , dans 
le fait que rapportait M. Marjolin dans ses cours par- 
ticuliers , l'injection dans l'estomac d'un liniment vo- 
latil qu'il avait prescrit pour frictionner une tumeur 
lymphatique assez forle située au cou , put déterminer 
sa disparition. Comment , enfin, l'augmentation de 
sécrétion des organes salivaires , déterminée par les 
pastilles ou les tablettes d’éponge brûlée , qu'on re- 
commandaitde garder le plus long-temps possible dans 


la bouche, pouvait être efficace contre le goître (13). 
Que M. Miquel régarde le chagrin, le liniment vo- 


latl, la salivation comme spécifiques contre le goîire , 
il en est le maître; mais les homme raisonnables 
ne sanclionneront pas ses théories ridicules (14). 

M. Miquel m’objecte enfin que , si l'excitation de 
Ta muqueuse digestive était la seule condition néces - 
saire à la guérison, toute substance capable de la pro- 
duire devrait être aussi efficace que l’iode. La censé- 


(12) L'observation de M. Brun confirme la règle que 
l'irritation révulsive doit être plus forte que l'irritation 
révulsée ; car, si vous considérez le goître et le cancer 
comme deux irritations , il est évident que deux cancers 
sont plus forts qu’un goître et peuvent le révulser. Mais 
l’iode fait-il naître des cancers dans l’estomac? M. 


(13) M. Richond ignore-t-il que l'éponge brûlée contient 
une petite quantité d'iode? Or, c’est celle-ci qui en fait 
toute la vertu, et non pas l'augmentation de la sécrétion 
salivaire ; car le mercure qui augmente cent fois plus 
cette salivation ne guérit pas le goître. M. 


(14) Les hommes raisonnables ne me prêteront pas 
l'idée ridicule que le chagrin, le cancer , le liniment vo- 
latil , la salivation sont des spécifiques; j’ai dit que l’iode 
était un remède spécifique contre le goître ; ce qui ne veut 
pas dire que tout ce qui guérit le goître soit un remède 
spécifique. Plusieurs moyens peuvent faire disparaître les 
fièvres intermittentes ; cela n'empêche pas le quinquina 
d’être un spécifique contre elles. Ce titre lui est acquis 
par le nombre de guérisons obtenues et la certitude de 
celles à obtenir. Le même titre est acquis à l'iode far la 
même raison , car il guérit infiniment plus souvent que 
tout autre remède. Que M. Richond nous dise combien 
de goîtres il'a vu guérir par le chagrin, le cancer, le lini- 


ment volatil , la salivation ; et qu’il les compare aux gué- 


risons obtenues par l’iode , depuis le petit nombre d’an- 
nées qu’on en a découvert les propriétés. Les hommes rai- 
sonnables jugeront après, quelle est la plus ridicule de la 
théorie qui sépare cet agent thérapeutique de tous les 
autres, ou de celle qui les met tous sur la même ligne, 


.comme n'étant tous que des excitans. M. 


(142) 


quence n’est pas juste. M. Miquel n'ignore pas que 
parmi les nombreuses substances qui remplissent les 
cadres de la matière médicale,il en est qui,quoiqu'ayant 
une aclion à-peu-près analogue sur la muqueuse diges- 
tive, déterminent pourtant des effets thérapeutiques 
différens , vu qu'ils n’agissent pas tous sur les mêmes 
élémens organiques de la partie. Ainsi , l'émétique; 
lipécacuanha , la rhubarbe , le jalap, la gomme- 
guite, le quinquina, etc., sont tous excitans des voies 
digestives, et ne déterminent pas pourtant les mêmes 
cffets. Il serait donc tout aussi ridicule de soutenir 
que l’iode n’agit pas en excitant, parce que le quin- 
quina n’opère pas le même effet, qu'il le serait de pré- 
tendre que l’érysipèle, ou les boutons nombreux.qu’on 
voit se manifester chez quelques personnes, après l'in- 
gestion de moules ou de poisson de mauvaise qualité, 
ne sont pas ‘dus à l’irritation de l’estomac, parce que 
toutes ces substances excitantes ne déterminent pas le 
même résultat. Que M. Miquel appelle spécifique ce 
mode d'action particulier de chaque substance , j'y 
consens, la question n’en est point changée (15). Il y 
aurait de grands développemens à donner à ces consi- 
dérations , mais les bornes d’un article de journal que 
j'ai déjà outrepassées , ne me permettent pas de les 
présenter ici. 


(15) Mais au contraire, c’est là précisément toute la 
question. On voit que la force des choses ramène M. Ri- 
chond à mon sentiment, malgré lui.Aïnsi donc l’émétique, 
le jalap , le iquinquina , etc., sont tous excitans des voies 
digestives et ne déterminent pourtant point les mémes 
effets. Ils possèdent donc chacun, outre la propriété ex- 
citante , une autre propriété; et c’est précisément cette 
autre propriété qui les distingue. Lorsqu'on les dépose sur 
l'estomac, s'ils n’agissaient que par leur propriété exci- 
tante , ils ne feraient qu’exciter plus ou moins, mais tous 
exciteraient de la même manière ; or, ils agissent chacun 
d’une manière différente; leur action dépend donc de leur 
propristé spéciale, caractéristique, inhérente aux moules 
comme au quinquina. Vous ne voulez pas admettre cette 
propriété , vous aimez mieux dire qu'ils n’agissent pas 
tous sur les mémes élémens organiques de’ la partie. Mais 
qu'en savez-vous? Quand vous introduisez le jalap dans 
l'estomac, ne touche-t-il pas la même surface que l’émé- 
tique ? pourquoi celui-ci soulève-t-il l'estomac, pourquoi 
celui-là excite-t-il les instestins? Quand vous introduisez 
des cantharides et du mercure, pourquoi les premières 
vont-elles exciter les voies urinaires, et l’autre les glandes 
salivaires ? Y ast-il dans l'estomac des élémens organiques 


Ce que j'ai dit, au reste , sera bien suffisant, j'es- 
père , pour prouver au public que ma manière devoir 
n’est pas ridicule, qu’elle repose sur l'observation, et 
qu’elle ne méritait pas d’être attaquée ‘d'une manière 
aussi peu décente (16) que l’a fait M. Miquel. 

‘Siles réponses que j'ai faites à'toutes les objections 
de M. Miquel ne lui paraissaient pas suffisantes , je 
le renverrais à la lecture ‘des ouvrages de M. Brous- 
sais ou de ses élèves (17), mon intention m'étant pas de 
continuer une discussion qui est déjà đe beaucoup trop 
longue, etdans laquelle il se sert, comme d’auxiliaines, 
d'armes dont l'usage m'est tout-à-fait inconnu (18). 

A. Rrcuoxp , D. M.P. 


PHYSIQUE. — MÉDECINE. 


SUR LES EFFETS DE LA FOUDRE. 
Extrait d’un mémoire du Dr, Tiresius , de Mulhausen, 


On lit dans le second cahier-du vol. IX du joumal 
de Schweïgger la relation d’un accident.causé par la 
foudre , qui peut fournir quelques lumières touchant 


différens, pour être affectés par chacune de ces différentes 
substances ? et quand cela serait vrai ,. autant que c'est 
faux, ne faudrait-il pas supposer dans chaque substance 
une propriété spécifique, elective, si vous voulez, qui 
la ferait agir sur tel de ces élémens organiques plutôt que 
sur tel autre ? On aura beau subtiliser tant que l'on vou- 
dra, jamais ces propriétés toutes différentes ne seront une 
propriété excitante uniforme; jamais leur action spéci- 


, 


ne sera une simple excitation. M. 


(16) Je ne sais comment qualifier ce reproche delapart 
de M. Richond. Je priemes lecteurs de relire la revue des 
journaux du 15 avril dernier, etje défie qui quecesoit 
Q’y trouver aucun mot contre M. Richond ; autre queceli 
de profond logicien, employé d’une manière ironique. Si 
c’est lx une injure, alors comment faudra-t-il appelercer- 
tains passages de la lettre de M. Richond., que j'aipubliée 
dans de n°. XIV ? J'ose encore prier mes lecteurside la re- 
lire; ils y verront sur quel ton M. Richond a entrepris la 
défense de ses opinions, quoique j'en aie supprimé trois 
lignes qui sortaient tout-à-fait du domaine de la polémi- 
que, eomme peut l’attester le docteur Georget, rédacteur 
des Ærchives ; où: M. Richond a fait insérer l'article quia 
donné lieu a:cette discussion. M. i 

(17) Geux de M. Richond y sont-ils compris? M. 

(18) Je wai employé d’autres armes quetcelles du rai- 


sonnement ; est-ce ma faute si l’usage en est inconnu à 
M. Richond? M. 


(13) 


le mode d'action de ce redoutable météore sur le 
corps humain. 


Deux chars se suivaient dans un chemin creux do- 
miné de part et d'autre par une forêt. Dans le pre- 
mier étaient assis les deux frères Teele, âgés , l’un de 
33 ans, et l’autre de 29. Dans le second, M. Teele 
neveu, jeune homme de 20 ans , et M. Decker. Ea 
foudre frappa successivement le cheval du premier 
char, les frères Teele , M. Decker et son compa- 
gnon, Celui-ci ne survécut pas à l'accident. Le che- 
val demeura roide mort sur la place : la peau du 
ventre , dans toute sa partie inférieure , était déchirée 
par la foudre, la bouche ouverte et les dents noircies, 

L'étincelle atteignit le jeune Teele en passant par 
son parapluie , qui fut lancé, ainsi que sa montre , à 
2} pas du char : le char lui-même fut percé d’une ou- 
verlure d’un demi-pied de diamètre. Le corps, trans- 
porté au village le: plus voisin, fut mis: dans uw bain 
tiède; et frotté : le sang: coula par le nez, la bouche 
et les oreilles ; mais. aucun: signe de vie ne reparut. 
La bouche et le nez étaient noircis: la peau des mus- 
cles des bras et des: mains qui tenaient toutes deux Ja 
canne du parapluie, étaient sillonnés jusqu’à: Fos ; les 
manches de l'habit et de la: chemise: étaient déchirées; 
mais les lésions de la peau n'étaient point de la na- 
ture des ampoules ou des escarres, comme le sont 
celles que produit l'application d'un fer rouge. La 
peau semblait avoir élé enlevée par un frottement 


très-brusque ; de même les habitsne portaient aucune | 


trace de brûlure , mais ils étaient comme déchirés 
par le passage rapide d'une pointe aiguë. M. Decker, 
qui était dans le. même chari, reçut au:même instant 
uncoup si violent dans le bas-ventre, qu'il: ful pré- 
cipité du char et denteura:une demi-heure sans con- 
naissance. Lorsqu'on le déshabilla , on trouva sur la 
place: oùil avait ressenti le coup, une vive rougeur, 


sans blessure ouverte. El fut en-élat de se ‘remettre en: : 


roule immédiatement. 


Les deux frères Peele avaient été assez maltraités 
parla foudre ; cependant ils se remirent en peu de 
temps, comme on le verra tout-à-l'heure. Mais au- 
paravant , il est intéressant de suivre la marche de 
l'étincelle électrique sur les différentes parties de leur 
corps, et d’observerla nature: des-blessures/non-mor- 
telles qui en résultèrent. Ils étaient assis l'un à côté 
de l’autre quand'ils furent frappés : l'étincelle atteignit 
d'abord la tête de l’aîné ; elle déchira en plusieurs 


morceaux le bonnet de velours qui la couvrait, ef- 
fleura los temporal un. pouce au-dessus, de l'oreille 
gauche,, et ensuite derrière celle oreille; puis, éeor- 
chant légèrement la peau , descendit sur le col, ira- 
versa, la nuque obliquement, et remonta.vers l'oreille 
droite : Là, elle égratigna l’intérieur de: l’oreille au- 
près du tragus et.de l’anthélx, puis elle tomba sur 
l’épaule droite „ passa sous le menton, sur le sein: 
droit, sur le bras, et, retournant sur le dos, descendit 
le long. de la colonne vertébrale jusqu’au sacrum. 
Dans cette dernière partie du cours de la foudre, 
Ja peau n’était pas entamée , mais seulement. un peu 
soulevée et très-rouge. Des empreintes de la même 
nature se voyaient en travers des bras , et attestaient, 
ainsi que la rupture des habits , la marche en zig- 
zag de l’éuncelle, qui avait passé alternativement du 
côté droit du frère cadet au côté gauche de l'aîné. 
Elle s’élait fixée sur le premier, lorsqu'elle avait ren- 
contré les pièces de métal qui se. trouvaient dans la 
poche de sa veste : là, elle avait enlevé la peau des 
muscles des côtes , sur un espace grand comme la 
main; puis elle était descendue sur la parlie gauche 
de la région du pubis et avait parcouru la surface in- 
térieure de Ia cuisse ; le jarret et le gras de jambe. 
Un briquet d'acier que le cadet des frères portait dans 
son gousset avait conduit l’étincelle sur la région de 
laine. Une place de la grandeur du briquet y élait 
dépouillée de la peau et affectée d'une plaie profonde. 
La largeur de la trace marquée par la foudre sur 
les différentes parties du corps était en général de 
deux pouces. Les blessures étaient plus étendués et 
plus profondes aux intersections de cette trace : plu- 
sieurs étaient irès-douloureuses, el suppurèrent abon- 
damment. La peau avait élé roulée en plis serrés à 
droite et à gauche par le passage rapide de l’étincelle, 
Les plaies- n'étaient point saïgnantes : on y voyait 
seulement's’opérer le travail nécessaire pour réformer 
la peau détruite. En un mot, rien n’indiquait une lé- 


sion des organes par le feu ou la chaleur ; mais l'effet 


produit pouvait se comparer à celui qui a lieu lors- 
qu'une balle effleure la surface d’un membre. 
Le docteur Tilesius ayantassisté aux deux premiers 


. pansemens.eubtoui.le loisir nécessaire: pour examiner 


avec: soin la forme et là nature des blessures : ilen 


© prit même uncesquisse qui accompagna son mémoire. 


Les frères Teele, après avoir repris connaissance, 
ressentirent de violentes nausées, et ils vomirent à 
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plusieurs reprises , lorsqu'on leur eut fait boire quel- 
ques tasses de thé ; ils rejettèrent d’abord l’un et 
l’autre un peu de sang comme il était arrivé à celui 
qui avait été tué. Malgré la grande étendue de leurs 
blessures, ces deux hommes, d’ailleurs irès-forts, 
n’eurent point de fièvre. L'’aîné fut absolument sourd 
le jour de l'accident , mais le lendemain, il avait re- 
couvré loute jusqu’à un certain point : aucune trace 
de paralysie ne se montra dans les membres frappés 
par la foudre. Les blessures furent cicatrisées dans 
l’espace de quelques semaines. 


M. Tilesius ayant vu le docteur Bauer , médecin 
des frères Teele , un an après l'accident , (qui eut lieu 
en mai 1821), en a reçu les informations suivantes. 
L’aîné est demeuré un peu dur d’oreille ; il l’est plus 
ou moins selon la saison. Il éprouve une disposition 
marquée au sommeil , et dormirait souvent jusqu’à 
24 heures de suite, si on ne l'éveillait pas. Le cadet 
avait eu en dernier lieu une fièvre inflammatoire : il 
est sujet à un abattement ou relâchement périodique 
qui lui était auparavant inconnu. En général, il y a 
eu sur le systême nerveux des deux frères une in- 
fluence beaucoup plus forte que ne l’aurait fait présu- 
mer la vigueur de leur constitution. 

Les cicatrices des blessures présentent maintenant 
en plusieurs endroits l’apparence des pas d’une vis. 


VARIÉTÉS. 


—Prix propose.La Société de médecine de Paris pro- 
pose pour sujet d'un prix consistant en une médaille 
d’or de la valeur de 300 francs la question suivante : 
« Déterminer par l’observation clinique , par des re- 
cherches d'anatomie pathologique et par une suite d’ex- 
périences, l'état du sang dans les maladies, en se fon- 
dant toutefois sur les caractères que ce liquide peut 
présenter dans quelques-unes d’entre elles , dont le 
choix est laissé à la disposition des concurrens. In- 
diquer parmi les altérations dont le sang est suscep- 
tible , celles qui sont primitives , celles qui sont se- 
condaires, et le rôle qu'elles jouent dans les maladies » 


Les mémoires devront être emvoyés, avant le 31 ot- 
tobre 1826, chez M. Nacquart, secrétaire-général 
de la Société, rue Sainte-Avoye , n°. 30. 


— Cours public. M. Maisonnabe, aggrégé en exer- 
cice à la Faculté de médecine, a ouvert un cours pu- 
blic sur les difformités dont le corps de l’homme peut être 
affecté aux différentes époques de la vie, le lundi 14 
juin 1824, à une heure ; et doit le continuer les jeudis 
et lundis suivans , à l'hospice de perfectionnement, 
rue de l’'Observance , n°. 3. Sous le titre de dfur- 
mités , M. Maisonnabe.ne comprendra pas seulement 
les vices de la colonne vertébrale, mais il trailera en- 
core des difformités de la peau, des yeux, des oreilles, 
de la bouche, etc. La malière est vasie et ne peut 
manquer de donner lieu à des développemens fort 
instructifs. 


— Pyrétulogie physiologique , ou Traité des fièvres 
considérées dans l'esprit de la nouvelle doctrine mé- 
dicale ; par F. G. Borsseau, D. M. P., elc, 
Deuxième édition. Un vol. in-8°; Paris, 1824. Chez 
Baillière, libraire, rue de l'Ecole de Médecine, n°14, 
Prix : 8 fr. 

Nous renvoyons pour la critique de cet ouvrage à ce 
que nous en avons dit dans les Nos. 7, 8 et ọ de l'année 
1825. Nous dirons seulement de cette deuxième édition ,„ 
que l’auteur a fait peu de changemens à son ouvrage, qu'il 
y a ajouté quelques nouveaux faits , et qu’il a fixé parti- 
culièrement son attention sur les principes physiologiques 
qui forment l'introduction. Toutefois, ces principes avaient 
besoin d’une réforme telle, qu'il ne suffisait pas de les 
modifier , il aurait fallu les changer complètement. Au 
reste, M. Boisseau a revu toutes les pages de son livre 
avec le plus grand soin, moins dans l'intention de lui 
donner une grande étendue , que dans l'espoir de le 
rendre meilleur. 


— AVIS. MM. les Souscripteurs dont l’abonne- 
ment expire le 1er. juillet sont priés de le renouveler 
pour ne pas éprouver d'interruption dans l’envoidu 
Journal. Ceux qui desireront recevoir le Traité des 
conwulsions par la poste , voudront bien ajouter bo 
centimes au prix de la souscription. 


EE 


La Gazette de santé paraït régulièrement trois fois par mots, les 5, 15 et 25. Le prix de l'abonnement est de 18 fr. pour 
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CONSTITUTION MEDICALE. 


Second trimestre de 1824. 


Au mois d’avril nous nous plaignions de l'exces- 
sive prolongation de l’hiver et du trop long”retard 
du printemps : que dirons--nous , au mois de juillet, 
de la constitution atmosphérique du trimestre qui 
vient de finir ? Une température constamment froide, 
à peine interrompue par quelques momens de cha- 
leur ; des transitions brusques de l’une à Pauire ; 
des pluies abondantes, remplacées quelquefois par une 
sécheresse subite et une température presque glaciale, 


.Ces accidens variés ont composé une saison bizarre, 


qui n'est ni le printemps ni l'été, mais qui se rap- 
proche assez de l'automne. Le temps restant le même, 
les maladies suivent à-peu-près le même cours. Pour 
ni pasrípćter ce-que nous avons dit dans notrè der- 
nière constitution , nous croyons utile d'offrir à nos 
lecteurs l'extrait d’un tableau clinique des maladies 
observées pendant les six derniers mois à l’hospice de 
la Charité par M. Laennec. 


8. FEUILLETON. — 5 JUILLET 1824. 


BIOGRAPHIE. 


Eloges de Corucno , d'AmMANTEA, de FRÉTEAU, 
Notices historiques sur JENNER. 


Je réunis à dessein dans le titre qu’on vient de lire, 
deux noms célèbres et deux noms peu connus. Si leur 
gloire n’est pas égale, le sentiment que leur souvenir doit 
inspirer est le même ; il n’y a de différence que dans le 
degré. J'annoncçai, l’année dernière ; la mort de Cotugno ; 
jai reçu depuis quelque temps l'éloge historique de ce 
grand médecin , lu dans la séance publique de l’Acadé- 
mie médico-chirurgicale de Naples, le r9 décembre 1822, 
par M. P. Magliari , secrétaire perpétuel de cette Acadé- 
mie. Tl n’est pas de médecin à qui le nom de Cotugno ne 
soit familier. Sa découverte des aqueducs de l'oreille in- 
tome , et sa dissertation sur la sciatique nerveuse, l’ont 


fait beaucoup estimer en France : cependant la lecture de 
son éloge m'a convaincu qu’on l’estimait beaucoup plus 
encore dans sa patrie. Les. Anglais nous accusent souvent 
d’exagération dans nos louanges ; mais qu'est-ce que cette 
exagération française à côté de l'enthousiasme italien ? 
Voici la traduction littérale du. début de M. Magliari : 
« Le plus grand astre de l'anatomie et de la médecine des 
« dix-huitième et dix-neuvième sièeles vient de quitter 
« l’horizon. Cotugno , le grand Cotugno, l’immortel au- 


-« teur de la découverte des aqueducs a cessé d’être. 


« Ses recherches ne forceront plus la nature à lui révéler 
« ses secrets, mais ses ouvrages continueront toujours à 
« éclairer l’art d’Alcméon et d'Hippocrate , comme la 
« lune éclaire la terre, au déclin de Pastre du jour. » 
-En passant sur ce langage hyperbolique, qui forme le 
ton général des éloges italiens, on trouve dans ceux de 
M. Magliari une grande richesse d’expressions , unie à 
beaucoup de chaleur , et surtout une grande connaissance 
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‘Ce professeur a eu souvent l'occasion de faire ob- 
‘server que les fièvres continues , plus qu'aucune autre 
maladie , étaient sujettes à l'influence des constitu- 
tions médicales, et que toutes celles de la saison pré- 
sentaient le même aspect. Deux seulement avaient le 


caractère des fièvres inflammatoires des nosologistes , 


c’est-à-dire une moiteur habituelle légère avec colo- 
ration rosée de la peau. M. Laennec a fait remar- 
quer que ces malades ne présentaient aucun signe 
d'irritation intestinale, et qu’en général ces fièvres 
savaient pour caractère essentiel de ne présenter pres- 
‘qu'aucun signe d’altération , même secondaire , des 
organes , sauf un très-léger engorgement de la mu- 
queuse pulmonaire , ordinairement latent et aperce- 
vable seulement à l’aide du stétoscope. Aucune fièvre 


m'a présenté la complication d’une affection bilieuse , : 


et les élèves ont pu remarquer l’élonnement d'un 
ee HE NES ; 

praticien ,-élève de Corvisart, qui, de retour en 

France, après avoir exercé la médecine pendant vingt 

ans dans les colonies, était revenu visiter l'hôpital où 


il avait fail ses études., et qui parut étrangement sur-. 


pris den’y plus trouver un malade à qùi il eût voulu 
donner de l’'émétique, 

Bcaucoup de ces fièvres se sont terminées par des 
crises manifestes , et la convalescence en a éié beau- 
‘coup plus sûre et beaucoup plus rapide que celle des 
autres. La plupart de ces crises ont consisté en un 
‘dépôt briqueté dans les urines , avec retour d’une 
moiteur presqu'insensible qui néloyait subitement la 


des prosateurs et des poètes français. 

Dominique Cotugno naquit à Ruvo, le 29 décembre 
1736. Son père, Michel Cotugno., n’était pas riche; mais 
il ne négligea rien pour donner à son fils une éducation 
soignée. À neuf ans, Cotugno parlait très-bien latin. À 18, 
al disputa, dans un concours public, une place de méde- 
cin à l'hôpital des‘Incurables, et il l’obtint. A 20 ans , les 
administrateurs de cet hôpital lui donnèrent la chaire de 
chirurgie, illustrée cent ans auparavant, par Marc-Aurèle 
Séverin. En 1761, âgé à peine de 26 ans, il publia sa dé- 
couverte des aqueducs du vestibule.et de la rampe du li- 
-maçon, dans l'oreille inteyne, celle de la lymphe qui rem- 
plit le labyrinthe, qu'on supposait , avant lui , rempli 
d'air, et celle du nerf naso-palatin, que le célèbre Scarpa 
-découvrait en même temps. 


Au sujet de cedernier nerf, M.Magliari fait une remarque ° 


æ55ez-curieuse. Il cite un article du Dictionnaire des scien- 
«ses médicales, dans lequel M. Rullier dit que la théra- 


peau , jusques là sèche et aride. On a vu les symplô: 
mes les plus graves, et chez un malade en particulier, 
un délire furieux cesser brusquement , dès que: ce 
dépôt parut. Chez deux malades , la crise a éié ac- 
compagnée d'un abcès phlegmoneux critique du tissu 
cellulaire sous-cutané , survenu , chez l’un au coude, 
vers le quatrième jour , chez l’autre à la fesse, au 
septième jour de la maladie. Chez un troisième, une 
diarrhée très-forte jugea la fièvre au quatorzième 
jour (x). 

Les fièvres interrnittentes ont été très--rares. Deux 
seulement , l’une tierce et l’autre quotidienne, onl éié 
observées. Le sulfate de quinine , à la dose de dix- 
huit grains par jour , les a promptement arrêtées! 


(1) Comme il est toujours très-dificile de déterminer 
le premier jour d'une maladie , ét de trouver par consé- 
quent le nombre exact des septénaires , M. Laenneca 
pensé qu’il ne fallait regarder comme certain le nombre 
de jours , qu’à partir de celui où s’est manifesté le premier 
mouvement de crise. Ainsi, lorsqu'un effort critique a 
lieu à un jour qui serait, au rapport du malade ou des 
assistans , le cinquième , sixième , huilième ou neuvième 
de la maladie , on doit le regarder comme le septième 
jour ; et partant de la, on verra que les autres crises au- 
ront lieu au quatorzième; vingt-unième, etc.; en un mot, 
aux jours indiqués comme le plus souvent critiques par 
Hippocrate et par tous les médecins qni ont admis sa doc- 
trine. C’est cette méthode:qui a été suivie pour la déter- 
mination de toutes Les crises qui ont été observées pendant 
le semestre, etelle n’a jamais induit en erreur. 


peutique, qui possède plusieurs substances propres à pro- 
voquer l’éternuement , ne possède aucun moyen propre à 
empêcher ce mouyement convulsif. « Grâce au génie de 
« Cotugno , dit M. Magliari , la médecine napolitaine n'est 
« pas aussi pauvre : Il n’y a personne parmi nous qui ne 
« sache que, depuisle milieu du siècle passé, Cotugno 
« a enseigné à prévenir et à arrêter l’éternuement, en 
« comprimant le nerf parabolique (naso-palatin), par 
« devant et par derrière , au-dessus des dents incisives 
« supérieures. Il paraît , ajoute-t-il, que cette déeou- 
« verte, publiée en 1764, n’a point passé les Alpes ; 
« et en cela nous sommes en avant des autres nations è 
« peu-près d’un demi-siècle. » J’estime infiniment la mt: 
decine napolitaine , et j'ai la plus grande considération 
pour les médecins de l'antique Parthénope, mais s'ils ne 
surpassent les médecins des autres nations que sur ce 
point, c’est, à mon avis, un avantage de peu d'impor- 


tance. < 
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Les pleurésies et péripneumonies observées pendant 
le semestre , donnent un total de 28 malades. Chez 
ious , la péripneumonie a été reconnue dès le mo- 
ment de l'entrée des malades : un seul a succombé , 
quoique chez plusieurs les deux poumons fussent af- 
fectés. Chez deux , l'absence de la respiration et du 
son dans un poumon entier et la moitié de l’autre an- 
nonçaient que les trois-quarts de l'organe avaient ac- 
quis la dureté hépatique. Cinq-ou six ont présenté 
des signes manifestes d’abcès pulmonaires. 

D'après la gravité de ces cas et la plupart des 
autres , le résultat thérapeutique obtenu dans ce se- 
mestre ne peut que donner une idée favorable de la 
méthode qui a été employée. Tous ces malades ont 
élé traités par le tartre stibié à haute dose, d’après la 
méthode de Rasori, un peu modifiée par M. Laennec. 
(Foy. Gaz. de Santé, n°. XV). Ce traitement a 
eu certainement ce résultat , qu’il a rendu beaucoup 
moins grand le nombre des saignées ordinairement 
nécessaires dans ces maladies. Aucun des malades n’a 
dé saigné plus de trois fois; plusieurs ne l’ont été 
qu'une seule fois , et deux ou trois ne l’ont pas été du 
tout. Aussi, les convalescences ont-elles été en gé- 
néral beaucoup plus promptes qu’elles ne le sont or- 
dinairement après une pneumonie grave. Chez plu- 
sieurs , la résolution d’un engorgement pulmonaire 
très-étendu et qui ne permettait plus d'entendre aucun 
bruit respiratoire , s’est fait dans-deux ou trois jours. 
Quatre malades ont présenté un ictère plus ou 


moins intense. Chez tous , on a tenté, sans grand 


succès , les émissions sanguines locales ; chez tous, la 
couleur jaune de la peau n’a complètement disparu 
qu'après quelques purgatifs minoratifs. 

On a observé cinq cas de rhumatisme articulaire , 
qui tous ont cédé aux préparations antimoniales ad- 
ministrées à haute dose. Deux de ces cas ont été sur- 
tout remarquables. Le premier, en ce que. le sujet 
était un jeune homme affecté d’une hypertrophie du 


cœur, complication qui paraît détruire toute tolérance 


pour le tartre stibié ; aussi fut-on obligé de renoncer 
à ce médicament dès le troisième jour , et cependant 
la guérison du rhumatisme n’en fut pas moins com- 
plète. Le second , en ce que le rhumatisme disparut 
dès le premier jour de l’emploi du tartre stibié ; mais 
comme le sujet était une femme à peine convalescente 
d’une péritonite puerpérale chronique , et que l’on fut 
obligé de renoncer très-promptement au médica- 
ment , le rhumalisme reparut, et ne céda qu'après six 
jours de l’emploi de l’oxide blanc d’antimoine , ou 
antimoine diaphorétique, à la dose de cinquante grains 
par jour. k 

La série des maladies chroniques offre en première 
ligne irente-deux phthisies pulmonaires , dont huit se 
sont terminées par la mort. Chez trois malades la 
phthisie a paru stationnaire, c'est-à-dire que malgré 
une pectoriloquie évidente , les malades avaient repris 
de l'embonpoint et des forces, toussaient et crachaient 
fort peu. M. Lacnnec regarde ces trois maladies 
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. Toute hyperbole à part, Cotugno est un des plus il- 
lustres médecins de l’Italie, ses travanx sur l'oreille lui 
assurent un rang des plus honorables parmi les anato- 
mistes ; la médecine lui doit une bonne dissertation sur 
la sciatique nerveuse, et la physique quelques idées qui 
pouvaient conduire à la découverte du galvanisme. C’est 
beaucoup sans: doute , mais ce n’est pas assez, ce me 
semble , pour le faire regarder comme le plus grand astre 
de deux siècles qui ont vu briller Bordeu, Haller, Barthez, 
Cullen , Bichat, etc., etc. 

Cotugno mourut le 6 octobre 1822, et légua en mourant 
aux pauvres de l’hospice des Incurables de Naples, envi- 
ron cent mille ducats. PRET 

Le chevalier Amantea, l’un de ses élèves, mérite aussi 
une place honorable parmi les bienfaiteurs. de l'huima- 
nité, Cest encore M. Magliari qui a payé un juste tribut 
de reconnaissance à sa mémoire. Le nom d'Amantea n’est 
guère connu en France, par la raison qu'il n’est point 


inscrit sur le titre ambitieux de quelque ouvrage. C'était 
tout simplement un chirurgien, né à Grimaldi, petit vil- 
lage de la Calabre citérieure, le 30 juin 1750. 

Elevé , dit M. Magliori ; sous les yeux de l’éloquent 
Cotugno , du métaphysicien Sementini, de l’habile ob- 
servateur Troja, il seconda parfaitement les efforts de ce 
dernier pour arracher la chirurgie à l’avilissement dans 
lequel elle était plongée. Qui le croirait? la patrie de l'il- 
lustre Séverin , la nation qui avait vu , la première, l’art 
chirurgical sortir des ténèbres du moyen âge, avait laissé 
tomber cet art salutaire dans la plus humiliante dégrada- 
tion. « Celui qui, à travers mille obstacles, savait extraire 
un calcul de la vessie, celui qui rendait la vue aux aveu- 
gles, ne pouvait, après son opération, diriger le traite- 
ment interne des plaies salutaires qu'il avait faites ; il cé- 
dait sa place au médecin qui, tout orgucilleux de ses at~ 
tributions usurpées , ne manquait pas de s’arroger en 
grande partie la gloire de ces opérations , qui semblent 
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comme des exemples de phthisies guéries ; mais il 
pense que tôt ou tard il se fera chez eux une éruption 
nouvelle de tubercules à laquelle ils succomberont. 

Deux néphrites très-chroniques , mais peu graves, 
ont été sensiblement soulagées par l'usage des balsa- 
miques , et en particulier du baume de Copahu. Les 
deux malades qui les présentaient ont pu retourner à 
leurs travaux. 

Sept névralgies, toutes ayant leur siége dans le 
-nerf sciatique , ont été guéries par le traitement pro- 
posé par Cotugno, c’est-à-dire par l'application de 
vésicatoires sur la parlie de la peau la plus voisine 
des extrémités du nerf malade. M. Laennec a souvent 
fait remarquer combien, dans cette maladie, le choix 
du lieu où l’on doit appliquer le vésicatoire était im- 
portant. C’est pour avoir négligé le conseil de Co- 
tugno , ou pour n'avoir pas enirelenu ässez long- 
temps la suppuration après la cessation de la douleur, 
que beaucoup de médecins ont cru les vésicatoires 
presque toujours insuffisans. Mais telle névralgie qui a 
résisté aux yésicatoires appliqués le long du trajet ou 
près de l’origine du nerf, éède souvent à un seul vé- 
sicatoire appliqué au-dessous de la iête du péroné ou 
sur la surface dorsale du pied. Dans le cours d’une 
pratique de plus de vingt années, M. Laennec n’a 
vu échouer que deux fois le iraitement conseillé par 
Cotugno. La suppuration des vésicatoires doit être 
entretenue pendant six semaines au moins, el dans les 
cas de scialique invétérée,on peut y associer ulilement, 


comme cela a été fait chez quelques-uns des malades 
dont nous parlons, l'usage de frictions sous la plante 
des pieds avec la pommade de Cirillo. A côté de ces 
sept malades on peut en placer un huitième, qui avait 
présenté d’abord des symptômes de rachialgie, puis une 
douleur continue , parlant des dernières vertèbres 
dorsales et des premières lombaires, et venant se 
terminer à la ligne blanche. Considérant celte affec- 
tion comme une névralgie des dernières paires dor- 
sales et des premières lombaires , M. Laennec fit ap- 
pliquer un vésicatoire étroit et fort long de chaque 
côté de la ligne blanche, et après cinq semaines de 
suppuration , le malade est sorti parfaitement guéri. 

Chez deux malades affectés d’amaurose incom- 
plète, on a fait usage, avec succès , de la pommade 
ammoniacale du docteur Gondret, appliquée, suivant 
le conseil de ce praticien, sur divers points de la yoüle 
du crâne. 


Quatre syphilis invétérées ont été lrailées avec un 
succès plus ou moins rapide, par les frictions à pelite 
dose , et continuées pendant un long temps. 

Deux malades affectés d’ophthalmie serophuleuse 
ont été mis pour essai à l'usage du tartre stibié, con- 
seillé par les médecins italiens en pareil cas. Tous 
deux l'ont fort bien supporté , maïs n’en 6nt reliré 
aucun avantage sensible. La maladie a cédé aux vési- 
catoires à la nuque et autres moyens usités en pareil 
cas. 


faire participer le chirurgien à la puissance du créateur. » 

Amantea rendit à la chirurgie tout le lustre qui lui ap- 
partient; et lorsqu'il fut comblé d’honneurs , honoré de 
la confiance du roi des Deux Siciles, et de celle de tous ses 
concitoyens , il préféra souvent les humbles remercimens 
du pauvre aux largesses dédaigneuses des grands. Voici 
deux anecdotes rapportées par M. Magliari, et que je ne 
puis m'empècher de traduire ; elles feront mieux appré- 
cier Amantea que tous les éloges académiques. « Au mo- 
ment où il était appelé pour se rendre auprès d’une très- 
riche et très-puissante dame, qui était dans les douleurs 
d’un accouchement difficile , il se présente à lui un homme 
du peuple , qui vient le prier d'aller secourir sa femme, 
‘dans le même cas que la précédente, Ce qu'il y avait de 
‘singulier dans cette rencontre, c’est que cet homme, de 
concert avec cette même femme pour qui il implorait le 
‘secours d'Amantea, s'était introduit, quelque temps aupa- 
wayant , dans la maison de ee chirurgien , et lui avait 
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fait un voł considérable. Amantea ne balanca pas un ins- 
tant; il oublia le crime dont il avait été la victime, et, 
persuadé que la riche malade ne manquerait pas d'accou- 
cheur dans une grande ville comme Naples, il se rend 
auprès de la malheureuse qui l'avait volé , et arrive assez 
à temps pour l’arracher, elle et son enfant, aux bras de 
la mort. » i 
« Une autre fois, étant allé visiter une simple bour- 
geoise à quelque distance de Naples, il fut très-surpris W 
de la générosité avec laquelle on paya ses soins , attendu 4 
que les apparences n’annoncaient rien moins que la ri 
chesse. ‘Craignant avec raison que cette dépense ne fût 
trop onéreuse à la famille de sa malade, il ne se borna 
pas à refuser la somme qu'on lui offrait, il prit des in- 
formations auprès du médecin ordinaire, et il apprit bien- 
tôt que cette somme était le reste du produit d’un petit 
fonds de terre, que l'époux avait vendu pour faire face 
aux dépenses de la maladie de sa femme. Amantea se rend 
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MEDECINE PRATIQUE. 


Observation sur un empoisoñnement par la morsure d'une 
vipère , traite avec succès par des ablutions d’eau froide ; 


Par le docteur G. Prina , médecin et chirurgien à Erba. 


Charles Nava , âgé de quatorze ans , d’une consti- 
-tution grèle , fut mordu , dans la matinée du 6 mai 
1823, par une vipère , à la dernière phalange du 
doigt indicateur de la main gauche ; il éprouva aussi- 
tôtune douleur très-aiguë qui se fit sentir dans tout le 
bras jusqu'à l'épaule, et lui arracha un cri perçant ; 
rempli d’épouvante , il retourna en toute hâte à la 
maison de son père y d’où il fut immédiatement con- 
duit chez moi: J’étais absent , une personne de ma 
famille fit pénétrer dans les morsures, à peines visibles, 
de l'esprit de nitre fumant; ce moyen fut employé:en- 
viron une demi-heure après l'accident, le malade n'é- 
prouvait alors autre chose que beaucoup d'inquiétude, 
Reconduit à sa maison , il tomba bientôt dans un état 
de somnolence et de prostration ; la partie mordue 
se tuméfa , le gonflement tarda peu à s'étendre jus- 
qu'au bras. On le conduisit dans cet état à Lezza, 
commune distante d’un demi- miile , soutenu par deux 
hommes , pour obtenir‘du pharmacien quelque soula- 
gement ; celui-ci lui fit avaler cinq gouttes d’ammo- 
maque étendu dans une once d'eau commune ; ensuite 
il fut reconduit à Erba , où j'étais de retour. 
Aux symplômes que je viens d'indiquer s'étaient 
joints la perte de la vue , beaucoup de difficulté dans 
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la respiration , des efforts pour vomir et des vomis- 
semens, des convulsions , une douleur très-vive à la 
région ombilicale , avec tension de l'abdomen; le 
pouls était petit et fréquent. Je prescrivis sur-le- 
champ un demi-scrupule d'ammoniaque dans trois 
onces. d’eau distillée de menthe poivrée, à prendre 
deux cuillerées chaque heure; et pour qu'il fût plus 


promptement secouru, je le fis conduire chez le phar- 


macien. Peu après je le vis à Crevenna; il revenait 
pour la seconde fois de Lezza , et ne pouvait à peine 
marcher , quoiqu'il fût soutenu ; d'une voix presque 
éteinte il priait qu’on le laissât dormir , la mort ne 
Jui causant.aucune crainte, si elle devait être le résul- 


tat de son sommeil. 


Je profitai de la proximité d’une pelite chute d’eau: 


froide , en partie formée par la fonte des neiges qui 
couvrent continuellement les hautes montagnes qui 
nous avoisinent , pour faire placer dessous la partie 
du membre qui avait été mordu. Le malade consen- 
tit aussi à y placer sa tête, qu'il ne pouvait soutenir 
et qui retombait de son propre poids sur la poitrine ; 
jeus l'attention de ne la laisser qu'un moment et de 
l'essuyer immédiatement après ; bientôt il la releva 
de lui-même et se trouva un peu éveillé ; ce moyen 
fut répété trois ou quatre fois , et toujours avec plus 
d'avantage. Encouragé par ce succès , je le'fis plon- 
ger na dans un bassin formé par le torrent, et je fis 
répandre avec un sceau de l’eau sur sa tête : on le re- 
tira deux minules après du bassin , il était encore 


à l'instant chez l’acheteur, lui remet 300 ducats qu'il'avait 
déboursés, le conjure au nom du ciel de rendre le fonds 
de terre au premier possesseur , et exige en même temps 
que le nom du bienfaiteur demeure inconnu. » 

Amantea n’a pas fait de livres ; il a mieux fait que cela, 
il a fait de bonnes actions. 

Fréteau , de Nantes , a fait l'un et l’autre : nous devons 
au docteur Priou, son neveu, un éloge historique de ce 
medecin , qui le fait parfaitement connaître. Né à Messac 
en Bretagne, en 1765 , élevé successivement à Bain et à 
Rennes , Fréteau vint à Paris en 1788. M. Priou trace de 
l'état de la médecine à cette époque, un tableau où, parmi 
plusieurs traits originaux, j'ai cru apercevoir quelques 
réminiscences ; il suit son oncle dans les hospices et les 
amphithéätres de la capitale , et le ramène à Nantes, pour 
raconter le bien qu’il a fait dans l’exercice de la médecine 
et de la chirurgie. Un écueil qu'il est difficile d'éviter dans 
Téloge des grands hommes ou simplement des hommes 


de bien, c’est admiration pour des choses fort communes 
et de peu d'importance. M. Priou paraît y être tombé, 
lorsqu'il dit en parlant de Fréteau :.« Avec quelle dexté- 
« rité il savait manier et appliquer une bande!! » Ce ta- 
lent n’est pas en effet si rare, qu’il mérite d’être célébré 
par une exclamation. Il ya, au reste , peu de taches de 
ce genre dans l'éloge du médecin nantais. Comme la plu- 
part de ses recherches sur plusieurs points de médecine 
et de chirurgie pratiques ont été insérées dans le recueil 
de la Société de médecine de Paris , je me contentérai de 
citer comme son plus grand ouvrage , un éraité élémen- 


: taire sur l'emploi légitime et méthodique des émissions 


sanguines dans l’art de guérir, avec application des prin- 
cipes à chaque maladie. « Cet ouvrage, dit M. Priou, 
offre un corps de doctrine sage et complet sur l’un des 
plus puissans moyens de la médecine ; C'est celui qui fait 
le plus d'honneur à Fréteau, c’est son plus beau titre de 
gloire. » On pourrait ajouter que , pour le moment pré- 
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moins assoupi; le pouls s'était relevé , il était moins | tiérement dissipée. 


fréquent, cependant un peu irrégulier ; la vue était 
en partie revenue, quoique les yeux fussent encore 
iroubles ; la physionomie était moins abattue, la dou- 
leur de l’ombilic moins vive , le ventre plus souple, 
mais les efforts pour vomir continuaient. Il pouvait 
faire quelques pas de lui-même, au grand étonnement 
de la foule qui était accourue par curiosité : en peu 
de temps je fis faire cinq affusions sur la tête. La ré- 
pétition de ces affusions était desirée par le malade 
lui-même , qui , sitôt qu’il était dans l’eau , n'éprou- 
vait plus de douleur à l’abdomen. Deux heures après 
l'emploi de ce moyen il se promenait seul, et, à Pex- 
ception de légères douleurs dans le bas-venire , tout 
était rentré dans l’ordre et le pouls était presque na- 
turel. 

Le siége de la morsure était tuméfié ; j'y fis appli- 
quer des morceaux de flanelle trempés dans une décoc- 
tion de mauve et defleur de sureau; j'ordonnai de nou- 
veaula potion ammoniacale :le malade dormit tranquil- 
lement pendant une heure et passa éveillé le reste de la 
nuit ; mais le gonflement de la partie se soutenait , 
les petites plaies étaient livides. Le troisième jour , 
vers le soir, ce gonflement était presque dissipé; il 
s'était formé au lieu de la blessure , une petite vessie 
qui , lorsqu’elle fut ouverte, laissa couler un äichor 
jaunâtre ; on y appliqua un petit morceau de feuille de 
poirée enduite de beurre ; deux jours après, la petite 
plaie était entièrement guérie , et la tuméfaction en- 


Autant que je puis me rappeler , je ne sache pas 
que l’eau froide ait été employée dans la morsure de 
la vipère, autrement que comme iopique ; moi-même 
je l’ai administrée de cetle manière, mais sans aucun 
effet, et lorsque déjà les symptômes généraux étaient 
développés avec une certaine force. Dans le cas dont 
nous venons de rapporter l’histoire, des immersions 


“générales ont élé faites à l'imitation de Currie et Gian- 


nini. Ce moyen est en contradiction avec celui em- 
ployé par le professeur Palletia, qui provoque au 
contraire la sueur. | 

De quelque manière que la chose ait eu lieu , il est 
certain que , dans l'empoisonnement dont nous avons 
tracé l’histoire , les affusions d’eau froide ont, pour 
le moins , concouru efficacement à la cessation des 
symptômes: menaçans , et que le résultat est tel „qu'il 
doit engager à répéter cette expérience. On ne peut 
pas dire que le malade aurait également guéri si ce 
moyen n’eût pas été employé ; car de tous ceux qui 
ont été mordas par les vipères et les aspics de nos 
montagnes ; et chez lesquels les symptômes. généraux 
se sont développés avec une certaine intensité, il n'en 
est pas un qui ne soit mort. Un homme robuste, de 
Villabesse, mourut dans l’espace de huit heures, quoi- 
qu'il n’eût été mordu qu’une seule fois à un doigt de 
la main ; un jeune homme, d’une faible constitution, 
ne devait-il pas également mourir ? Dans nos mon- 
tagnes, nous ne croyons pas, que pour causer la 


sent , c'est un vuyrage de circontance. 

Fréteau est mort le 9 avril 1823. 

Rappeler le nom de Jenner après ceux que je viens de 
citer, c'est absorber dans un vaste faisceau de lumière 
quelques rayons disséminés ça et la dans le champ de 
la, science. Déjà depuis la mort de ce grand homme , 
il a été rendu plusieurs fois hommage à sa mémoire dans 
ce journal, mais deux brochures dont il est l'objet m'y 
ramènent encore aujourd'hui. M. Valentin , de Nancy, 
a été le premier à publier sur ce bienfaiteur de l’huma- 
nité, qu'il eut le bonheur d’avoir pour ami, une notice 
pleine d'intérêt et de sentimens généreux. L’empresse- 
ment du public et le concours du gouvernement ont rendu 
nécessaire une seconde édition de cet opuscule. Je ne re- 
viendrai pas sur les particularités de la vie de Jenner, 
mes lecteurs les connaissent en grande partie. Mais je dois 
dire ici que M. Valentin restitue à Jenner la propriété de 
la découverte de ła vaccine, que M. Husson a revendi- 


quée en faveur de Rabaut-Pommier , ancien pasteur pro- 
testant à Montpellier, (Voy. Gaz. de Santé n° VIT, 1822), 
qui, dit-on, en aurait fait part à un banquier anglais, 
en 1781. « Une connaissance plus approfondie de tout 
ce qui a rapport à la découverte, dit M. Valentin , aurait 
dù apprendre à M. Husson et à ses partisans que Jenner 
s’en était occupé vers l’année 1776 (Lettsom dit en 177), 
conséquemment, cinq ans avant 1781. » 

Mon ami, le docteur Dupau , qui vient de publier éga- 
lement une excellente notice historique sur Jenner, ac- 
compagnée d’un beau portrait de cette homme illustre, 
partage l'opinion de M. Valentin, et déshérite ainsi Ra- 
baut-Pommiér du titre de premier inventeur de la vac- 
cine , que MM. Husson et Chaptal avaient dit lui appar- 
tenir. Il faudrait beaucoup de recherches pour juger en 
dernier ressort le sujet de cette dispute ; et peut-être sc- 
raient-elles encore sans résultat satisfaisant. Que faireau 
milieu de cette incertitude ? Laisser à chacun sa gloire 
et jouir du bienfait immense de la vacciue. Sa propaga- 
tion est pour Jenner un titre de gloire que personne ne 
songe à fui contester. Sa découverte, sans preuve et sans 
application , ne serait qu’une notion spéculative et sté- 
rile : on l’ôterait à Jenner , que sa gloire n’y perdrait 
rien. M. 


de venin de la vipère , celte quantité ne pouvant être 
déposée par animal qu'après des morsures réitérées, 
comme l'a fait voir le célèbre naturaliste Fontana. 
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De la Moelle épinière et de ses maladies , ouvrage cou- 
ronné par la Société royale de Médecine de Mar- 
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Cet ouvrage manquait à la science ; il sera par con- 


séquent recherché par les médecins de toutes les opi- ` 


mions : il est divisé en trois parties. 

La première comprend exclusivement l'anatomie 
descriptive; les recherches physiologiques et patho- 
logiques forment la seconde ; et les observations cli- 
niques constituent la dernière. L'auteur a pensé avec 
raison qu'avant d'indiquer les lésions d’un tissu et 
` d'un organe , il fallait auparavant présenter ces der- 
niers dans leur état sain, afin qu'on pût déduire de 
leurs changemens la nature de la maladie qui les avait 
altérés , et quelquefois la connaissance des causes qui 
les avaient produites. L'auteur, M. Ollivier , donne 
la description analomique du cordon rachidien avec 
un soin minutieux ; et, pour rendre son travail plus 
riche en preuves puisées à de bonnes sources, il ne 
manque pas de s'appuyer de l'autorité des anatomistes 
qui l'ont précédé et de ceux qui ontéié ses maîtres. 
H s’en affranchit néanmoins quelquefois, et, signalant 
leurs erreurs, constate que la formation du cerveau 
procède de la moelle épinière , opinion qui avait déjà 
élé avancée et qui peut encore être sujetle à contesta- 
tion. . 


Parmi les observations cliniques rapportées par lau- 


teur , les unes lui sont propres , les autres ont été re- 
cucillies dans différens ouvrages; les premières sont 
exposées avec celte précision qui caractérise le bon 
observateur , et raconlées avec bonne foi. Par cette 
méthode,il prouve jusqu'à l’evidence, ou il rejette avec 
‘discernement. En étudiant la pensée de M. Ollivier, 
on voit qu'il cherche une cause physique pour expli- 
-quer tous les phénomènes morbides. Ce besoin de 
montrer tout au doigt fait qu'il tend à éluder tout ce 
qui ne se démontre que par le raisonnement, sans 
dire susceptible de preuves matérielles. 
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mort d'un homme , il soit nécessaire de deux grains 


L'étude des maladies à l’aide de l'anatomie patholo- 
gique donne incontestablement aux médecins plus de 
facilité pour déterminer le diagnostic, et plus d’assu- 
rance dans le pronostic. Il est impossible de révoquer 
en doute les progrès qu’a faits l'art de guérir, au moyen 
de celte investigation comparative des tissus sains et 
des tissus morbides. Lorsqu'il y a concordance entre 
les documens fournis par les symptômes et ceux four- 
nis par l'inspection -cadavérique, la conviction est lé- 
gitime et complète. 


En passant en revue les avantages de cette partie de 


la science médicale, on ne peut s'empêcher de louer 


les travaux et d’honorer les noms de ceux qui ont 
consacré leur vie entière à agrandir le domaine de l’a- 


natomie pathologique , et qui par là ont donné à la 


médecine le degré de certitude qu'on lui a tant con- 
testé. Tels sont ceux de Morgagni et de Portal; le 
premier , pour avoir publié son immortel ouvrage De 
sedibus et causis morborum , fruit d’une multitude d'ob- 
servations ; le second , aussi laboricux que fécond en 
ouvrages uliles , fut un des premiers en France qui 
imprima dans ses cours le goùt pour une élude qui 
faisait tant d'honneur à PItalie.Mais quels qu’aient été 
les brillans succès de leurs devanciers , ceux qui les 
suivent n’ont pas moins de droit à nos éloges ; ils ont 
reculé et reculent encore les limites de.celte branche 
de la médecine. 


Avant de terminer cet article , nous devons avouer 
que la nature du livre que nous annonçons ne laisse 
guère de place à la critique; sa composition entière- 
ment anatomique et clinique enchaîne la plume du 
commentateur , par la raison qu’on peut difficilement 
mettre en doute un fait anatomique ou la vérité d’un 
cas pathologique. En résumé , nous pensoris que 
cette production, qui fait honneur à son auteur, doit 
former, avec ce qu'on a déjà publié de bon sur des 
malières analogues, un noyau, qui deviendra le point 
fondamental d’un ouvrage d'anatomie pathologique 
aussi nécessaire qu'impérissable. d 
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VARIÉTÉS. 


— Inoculation de la syphilis. Pour infiemer les ré- 
sultals de l'expérience que nous avons publié, 16 
premiers, sur linoculation syphilitique, ( Gaz. de 
Santé, n°34 1823). M. Dubled vient de publier, dans 
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les Annales , un résultat tout-à-fait contraire. Le 
sujet de l'expérience est M. Dubled lui-même. Du 
pus a été pris sur un chancre vénérien , à l’aide d’une 


d’une lancette, et a été inoculé dans la peau de l'avant- ` 


bras. Une vive douleur au moment de la piqure a 
été le seul accident de ceite opération. Le bras a été 
entouré d’un linge, et le deuxième jour, la guérison 
était complète. Mais on assure que M. Dubled s’est 

. refusé à se laisser inoculer d’après certaines conditions 
proposées par la commission de l’Académie royale de 

_ médeeinc, chargée de l’examen de cette observation. 
La commission demandait que l’inoculation fut faite 
sur le gland , le pénis étant dans un état d’érection. 
Il nouss emble , en effet, qu'il était nécessaire de 
placer le sujet de l’expérience dans les mêmes condi- 
tions que les individus qui s'exposent à l'infection ou 
à la contagion syphilitique. 

— Méthode emplasto-dermique. MM. Lembert et 
Lesieur , internes des hôpitaux de Paris, viennent de 
donner cenom à une méthode thérapeutique, qui con- 

- siste dans l'application préliminaire des vésicatoires 


sur une partie quelconque du corps , et dans l’'apposi- 


“tion consécutive des médicamens sur les points dénu= 
dés. On prend également pour voie de médication, 


les plaies , les ulcères et autres surfaces accidentelles. 


Il estavantageux de faire usage de corps qui, sous 
un petit volume, jouissent de propriétés actives, quoi- 
qu’on puisse obtenir le même résultat de toute autre 
substance dont on réitère l'application plusieurs fois 
par jour. En graduant la dose des médicamens, disent 
MM. Lembert et Lesieur, nous sommes arrivés à 
connaître celle de plusieurs d’entr'eux , sans jamais 
compromettre la santé des malades. Lorsque les subs- 
tances jouissent d’une propriété topique trop irritante, 
nous y avons remédié en les incorporant au cérat ou 
à la gélatine ; si parfois elles desséchaient le vésica- 


toire, on les unissait à la pommade épispastique. : 


C’est en procédant ainsi que nous sommes parvenus 
à calmer, par l’acétate de morphine, l’insomnie d’un 
assez grand nombre de malades, à enlever des dou- 
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leurs rhumatismales anciennes, à guérir des catarrhes 
pulmonaires chroniques , qui avaient résisté à tout 
autre traitement. C’est ainsi que, par le sulfate de 
quinine , nous avons fait cesser promptement des fiè- 
vres intermittentes (tierces et quartes), vainement 
combattues depuis plusieurs mois , par le quinquna 
et la quinine , administrés sous toutes les formes à 
l'intérieur. Une névralgie temporale irès-intense, 
compliquée d’hystérie, a presque subitement cédé à 
l’acétate de morphine , associé à l’assa-fœtida, Un 
des cas les plus remarquables, est celui d’un tétanos 
déterminé par l'application de noix vomique sur un 
vésicatoire, et dissipé presqu'instantanément, en subs- 
tituant à cette dernière l’acétate de morphine, à la 
dose de deux grains , ce qui nous fait concevoir les 
plus grandes espérances pour la guérison du tétanos. - 
Le musc , la poudre de digitale et l’acétaie de plomb 
crystallisé , nous font très-bien réussi par la voie des 
vésicatoires, dans les maladies du cœur , les conges- 
tions pulmonaires et les affections connues sous le 
nom d’asthme. 


L’émétique introduit par cette voie, dans un cas 


d’érysipèle bilieux , et dans un cas d’apoplexie, a pro- 
voqué des sueurs el des évacuations alvines tres-abon: 
dantes, ce qui a paru singulièrement activer l’absorp= 
tion intersticielle. Les deux malades ont été guéris 
très-promptement ; les purgatifs , les diurétiques, 
les sudorifiques et même les incisifs , ont , dans plu- 
sieurs cas , agi plus énergiquement qu’à l’intérieur: 

— Fièvre jaune. Le docteur Chapmann traitant à 
Philadelphie en 1820 , un grand nombre d'individus 
atteints de la fièvre jaune , a employé, chez seize , 
l'huile de térébenthine. Il l’a portée à la dose de plu- 
sieurs gros par jour. De ces seize malades douze ont 
été guéris. 


— AVIS. MM. Ics Souscripteurs dont l'abonne- 


ment est expiré le 1 juillet sont priés de le renouveler. 


pour ne-pas éprouver d'interruption dans l'envoi du 
Journal. Ceux qui desireront recevoir le Traité des 


convulsions par la poste , voudront bien ajouter 5o- 


centimes au prix de la souscription. 
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Des moyens de renouveller l'air dans la cale et les par- 
tes inférieures des vaisseaux , et de prévenir ainsi les 
maladies occasionnées par son défaut de circulation ; 

Par M. le docteur KÉRAUDREN , inspecteur-général de la 

marine française. 

On attribue principalement les maladies dange- 
reuses qui affligent les équipages des vaisseaux du 
Roi durant les longues campagnes, au défaut de cir- 
culation et de renouvellement de-l’air dans la cale et 
les parties inférieures de ces bâtimens. En effet , les 
expériences de Morogues , de Péron et de plusieurs 
autre physiciens , ont prouvé que la température y esl 
constamment plus élevée , et que l'humidité excède le 
degré de saturation de l’hygromèire ; d’autres procé- 
désy font découvrir une trop forte proportion de gaz 
acide carbonique ; et enfin la seule action des pompes 
démontre , dans l’eau qui séjourne à fond de cale , la 
présence du gaz hydrogène sulfuré. On a reconnu de 
bonne heure la maligne influence de toutes ces causes 
d'nsalubrité, et l’on a senti que , pour en prévenir et 
pour en corriger les effets, il fallait trouver le moyen 
derenouveller et de faire circuler l'air dans ces par- 
ties profondes des vaisseaux. Pour remplir cette in- 
tention , on a , depuis long-temps , employé des ven- 
tllateurs , tels que ceux de Hales , de Weulers, etc.; 
mais on a bientôt renoncé à l’usage de ces machines, 
non seulement parce qu’elles ne produisaient pas tout 
l'effet desiré , mais encore parce qu’elles étaient bien- 
it délériorées par l'humidité , par les rats , et parce 
qu'il fallait renouveler trop souvent les hommes em- 
ployés à les mettre en action. 


À ces moyens mécaniques, les plus habiles marins, 
Cook, Bougainville , la Pérouse, avaient déjà com- 
mencé à substituer un autre agent , le feu, qui, en 
taréfiant l'air , a la propriété d’établir des courans et 
tt de faciliter ainsi son renouvellement, Pour remplir 


ce but, on se servait et l’on se sert encore de brasiers, 
de réchauds , que l’on a ensuite rendus portatifs. 
Mais il faut convenir que ces moyens , propres d’ail- 
leurs à combattre l'humidité dans l’intérieur des bâti 
mens , n’ont pas assez d'aclion pour imprimer à l'air 
un mouvement capable d’en opérer le renouvellement 
dans les parties où il séjourne. 

En donnant plas d'extension à ce moyen , on doit 
nécessairement en obtenir de plus grands résultats. 
Duhamel, en France, et Samuel Sutton, en Angle- 
terre , imaginèrent en même temps de pomper l'air 
vicié de la cale et du faux pont , au moyen d’un tuyau 
qui, par son autre extrémilé, aboutissait à la cuisine 
du vaisseau. M. Poissonnier a depuis modifié, sans 
plus de succès , le procédé de Duhamel ; et:les tuyaux 
que Mle capitaine Boux-proposait deplacer sur lavant 
des bâtimens , pour y faire pénétrer lair extérieur , 
entraînaient, dans leur construction, des inconvéniens 
qui n’ont pas permis d'en adopter usage. Enfin , 
M. Forfait, alors ingénieur des constructions navales, 
a proposé , dans la même intention , une sorte de 
poële en potin ou en fer fondu , de figure piriforme, 
dans l’intérieur duquel on allume un feu de bois ou 
de charbon de terre assez ardent pour altirer Pair ex- 
térieur par deux tuyaux qui s'ouvrent près du foyer, 
tandis que la fumée s’échappe par un autre tuyau ver- 
tical. Mais cet auteur a reconnu ensuite l'insuffisance 
de son appareil ; il a renoncé lui-même à le mettre 
en pralique. 
` Tels ont été, jusqu'en 1809, les divers essais tentés 
pour renouveler l'air dans l’intérieur des vaisseaux. À 
cette époque , le docteur Wueltig a publié, dans les 
Annales de médecine politique de Kopp , deuxième 
volume, la description d’un nouvel appareil pour pu: 
rifier lair dans les hôpitaux , les vaisseaux , les 
mines , elc.; c’est un fourneau en tôle , dans lequel 
on place un ballon de cuivre laminé , d'où partent 
deux tuyaux aspirateurs et une douille d'évacuation, 
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Lorsqu'on allume le feu, la douille commence à souf- 
fler, et son souffle est d’autant plus fort, que le ballon 
est plus échauffé , et que la température de Pair qu'il 
contient est supérieure à celle de Pair extérieur, ou 
que la différence de leur densité est plus considérable. 
En allumant ce fourneau pendant une heure ou deux, 
on peut , deux fois par jour , renouveler l'air dans un 
espace de trois à quatre cents toises cubiques. Ce 
fourneau a sur les ventilateurs à soufflet de très-grands 
avantages : la solidité de la matière dont il est cons- 
truit, rend sa dégradation plus difficile ; il agit par 
lui-même , et n’exige pas de bras pour le mettre en 
mouvement. Son effet continu doit être plus considé- 
rable que celui des autres ventilateurs , dont l’action 
n’est pas également soutenue , et dont le jeu éprouve 
toujours quelque interruption. 

Les faits ne sont pas encore assez multipliés pour 

constater invariablement l'utilité de ce nouveil appa- 
reil; cependant il a déjà été mis en usage sur plusieurs 
des vaisseaux du Roi , le Colosse , la Pomone et l Her: 
mione. M. le contre-amiral Hamelin , qui avait son 
pavillon sur le premier de ces bâtimens , et qui s’est 
particulièrement occupé des moyens de renouveler 
Pair dans les vaisseaux, n’a pas hésité à donner la 
préférence au fourneau ventilateur sur les autres ma- 
chines qu'il avait précédemment employées. La santé 
de l’équipage de la corvette Zu Pomone ; qui naviguait 
de conserve avec la frégate {Amazone , s’est mainte- 
nue presque sans altération pendant cette longue et 
pénible campagne ; el M. le capitaine de vaisseau 
Fleuriau, qui la commandait „rapporte que c’est par 
l’action souvent renouvelée dw fourneau ventilateur , 
qu'il a garanti les marins sous ses ordres, des maladies 
qui ont régné sur la frégate l’ Amazone , quoique pla- 
cée dans des circonstances absolument semblables, Si 
des essais ultérieurs viennent confirmer ces premiers 
rapports, la marine royale aura enfin un moyen pré- 
cieux et depuis longtemps desiré , de faire circuler 
Pair dans l’intérieur des vaisseaux de guerre , et de 
réndre ainsi leur séjour plus salubre. 
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— Voyez comme le système physiologique simplifie 


la médecine et protége la triste humanité ! À mesure 
qu’elle avance; les maladies reculent et disparaissent 


gai- 


comme par enchantement. Le chef a rayé les fièvres 
du catalogue nosologique; les élèves nous débarrassent 
des virus; en sorte que chaque physiologiste desplus 
nous vaut unemaladie de moins. Encore quelques 
progrès, et il sera physiologiquement défendu d'être 
malade. Qui pourrait, par'exemple ; se croire affecté 
de maladie vénérienne , depuis que MM. Jourdan et 
Dubled ont prouvé qu’il n’y en avait pas? Qu'est-ce 
qu'un chancre ? un bubon , une pustule, une exoslose, 
une périostose., une carie , une rhagade , une domeur 
ostéocope, etc, , etc. ? Ce sont des mots, et pas autre 
chose. Pauvres gens, à qui l’on persuade que vous 
êtes malades , levez-vous et marchez ; il n'existe pont 
de maladie vénérienne. Hommes aventureux, qui jouez 
la santé contre le plaisir; ne craignez pas de la perdre; 
il n°y a point de maladie vénérienne. Hommes sages 
et prudens; qui tremblez à l’idée du serpent caché sous 
la fleur ; ne tremblez plus. . ou plutôt restez prudens 
et sages, et n’écoulez pas les déclamateurs de nos 
jours. Riez de M. Dubled, qui dit, dans des 4n- 
nales, quela masturbation produit la blennorrhagie ; 
riez de M. Lefèvre ; qui , dans les Bulletins de 
la Société d’émulation , fait produire les exostoses 
par la gastrite; riez plus fort encore de M. Richond, 
qui; dans les Archives, fait dépendre les exostoses de 
la sympathie des organes génitaux: Et aprèsavoirri 


` de chacun en particulier , :riez de tous àla fois „en 


les voyant se disputer la priorité de ces belles décou- 
vertes et s’empresser deles publier, de peur quonne 
les accuse de se les être mutuellement dérobées: 
Croirait-on , si la chose n’était matériellementré- 
pétée tous les jours, que l’on pt mystifier à ce point 


: le public. médical ? Des exostoses vénériennes pro- 


duites par la gastrite, des exostoses produites par 
l'irritation sympathique des organes génitaux! Je 
ne croyais pas que la physiologie. pùt: conduire: à cet 
excès de déraison. Au reste, quelques médecins an- 
glais traitent depuis assez long-temps la syphilis sans 
mercure; nous donnons aujourd'hui un article propreà 
connaître et apprécier cette nouvelle méthode. 

— M. Martinet publie, dans la Reoue, un mé- 
moire sur l’inflammation des nerfs: AL résulte de ses 
observations, 1°; que la phlegmasie nerveuse est bien 
différente de la névralgie ; qu'il la produit quelque- 
fois , mais très-rarement ; 2°, Que cette inflammation 
à son siége dans le névrilème et dans le tissu cellulaire 
qui réunit en faisceau les divers filets qui formentlé 
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nerf; 30. Que celte inflammation a pour caractère 
constant le développement et l’augmentation. de la 
douleur par la pression d’un des points du nerf en- 
fammé; 4°. Que cette inflammation diffère de la 
névralgie essentielle, qui consiste dans la seule alté- 
ration de la sensibilité de la substance médullaire, en 
œ que dans celle-ci la douleur ne s’exaspère pas tou- 
jous par la pression , qu’elle est excessivement va- 
riable par sa nature, et qu’elle s'accompagne toujours 
de rémissions. 

M: Bayle, dans le même journal, conclut d’ure 
série d'observations intéressantes sur la goutte, que 
«cest une maladie spécifique sui generis , consislant 
dans l’altération spéciale de quelqu'une: de nos hu-- 
meurs, ou dans la formation d’un fluide morbifique 
particulier ». +. « La goutte , ajoute l’auteur , n’est 
donc, à proprement parler, ni une inflammation, ni 
une névrose, ni une hémorrhagie ; ni une lésion or- 
ganique. » Ainsi, tandis que les uns veulent tout re- 
commencer en médecine ş les autres nous ramènent à 
la doctiine des anciens hümorisies : 

‘Iliacos'intra muros peccatur et extra: 
— M. Julia traduit, dans les Archives , une pré- 
téndue réfatation du rapport de la commission fran- 
çaise sur la fièvre jaune de Barcelone , par Ignace 
Porta. Comme M. Porta n'oppose , relativement à 
l'importation de la maladie , que ses propres asser- 
tons aux assertions contraires fondées sur des ren- 
signemens officiels des médecins français, on peut 
sns danger s’en tenir à ce que l’on sait déjà sur ce 
point. Sous le rapport de la contagion , ses raison- 
nemens ne sont pas plus concluans ; il demande pour- 
quoi, si la maladie était contagieuse, a-t-elle respecté 
tant d'individus qui ont été en contact avec les ma- 
hdes? Mais si l’on demandait à M: Porta: pourquoi, 
sila ville de Barcelone était infectée , tous ceux qui 
étaient plongés dans son atmosphère n'ont-ils pas été 
malades ? il répondrait sans doute que tous n’avaient 
pas le même tempérament , la même susceptibilité. 
Ehbien !sile contact des malades n’a pas donné la ma- 
ldié à tous ceux qui les ont touchés , c’est apparem- 
ment que tous n’élaient pas également impression- 
nbles: Nous l’avons dit , il y a trois ans, dans ce 
journal , si la contagion était inévitable, il n’y a 
pas de raison pour qu'un pays ou même le globe ne 
ft bientôt entièrement dépeuplé. En Somme , laré- 
füalion de M. Porta est tout aussi concluante que 


la justification que M. Rochoux a cru devoir publier 
dans le cahier de mai de la Nowelle Bibliothèque. 

Après avoir subi pendant trois ans , sans rien ré- 
pondre , l’accusation d'avoir quitté ses collègues 
« pour fuir le danger du séjour de Barcelone » , il 
nous apprend aujourd'hui qu'il sortit de celte ville 
dans l'intention d'aller observer l'épidémie de Tor- 
tose , et qu'il alla coucher à San Gervasio. , le r4 oc- 
tobre; « cependant, continue-t-il , des obstacles in- 
dépendans de ma volonté s'élant opposés à mon pro- 
jet de voyage , j'étais dans l’intention d’y renoncer , 
lorsque, le 7 et le 22 du même mois, deux personnes 
que je ne nommerai pas, puisqu'elles paraissent avoir 
oublié cette circonstance , me prièrent instammment 
dele mettre à exécution. Ce fut alors qu'ayant éprouvé 
une fièvre assez forte, accompagnée de vives douleurs 
à l’épigastre , j’allai me loger à Saria, petit village à 
demi-lieue de marche de Barcelone, où je restai jus- 
qu'au 7 novembre suivant , sans rentrer à la ville, 
me proposant tout à la fois de raffermir ma santé et 
de satisfaire aux réglemens sanitaires alors en vigueur, 
qui permettaient à toute personne absente de Barce- 
lone depuis quinze jours, de voyager ensuite par toute 
la Catalogne. » Le mystère est maintenant expliqué , 


_et il faudrait être bien aveugle pour ne pas le com- 


prendre. M. Rochoux est resté du 22 octobre au 7 
novembre , c’est-à-dire pendant 16 jours hors de Bar- 
celone sans y rentrer, eticela pour raffermir sa santé , 
parce qu’il avait éprouvé une fièvre assez forte, accom- 
pagnée de vives douleurs à l'épigastre. 

M. Rochoux a raison de se plaindre que deux per- 
sonnes aient oublié une circonstance favorable à sa 
justification ; mais lui même n'est-il coupable d’aucun 
oubli ? Comment se fait-il, par exemple , qu'il ait 
oublié de parler, pendant l’espace de trente-trois mois, 
de la forte fièvre qu'il avait éprouvée , et des vives 
douleurs de son épigasire ? Comment se fait-il ?... .. 
mais laissons là M. Rochoux et la. fièvre jaune; nous 
en avons assez parlé dans le temps. 

—La Nouvelle Bibliothèque de ce mois contient l'ob- 
servation d’un empoisonnement par les champignons. 
Il s’agit dun enfant , âgé de six ans, et jouissant de 
tous les attributs de la santé, qui , trois ou qualre 
heures après le repas , éprouve une violente agitation 
convulsive de tout le corps, à laquelle succède un état 
comateux ; une résolution complète des membres 
thoraciques et abdominaux , une sorle d'insensibilité 
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générale avec dilatation de la pupille. Ayant fait, dit 
M. Vial, auteur de l'observation , quelques questions 
au jeune malade, il me fut impossible d’en obtenir 
aucun éclaircissement. Pour toute réponse , il me 
rendait mot pour mot les phrases que je lui adressais. 
Plusieurs interrogations de ma part meurent que le 
même résultat. 
Voyant que je ne pouvais rien savoir de lui, .je 
pris des renseignemens sur les antécédens auprès de 
‘ses père et mère. Ils me dirent que la veille leur en- 
fant, après avoir soupé , avait , seul et malgré eux, 
mangé deux champignons, et qu'environ deux ou 
trois heures après , il s'était plaint d’un sentiment de 
pesanteur à l'estomac ; que cet enfant resta encore 
quelques heures , se plaignant de ressentir la même 
~ douleur, après quoi il fut pris de convulsions générales 
effrayantes. Les mêmes personnes me dirent en outre, 
qu'ils avaient eu beaucoup de peine à le contenir dans 
son lit, et qu'à la suite de ces convulsions, leur en~- 
fant était tombé dans l’état comateux où je le trouvai 
lors de mia visite. 

Après de tels éclaircissemens, je ne vis , dans cette 
circonstance , qu'un empoisonnement par les cham- 
pignons, et je ne balançai pas à administrer à mon 
jeune malade deux grains de tarirale antimonié de 
potasse, dans un demi-verre d’eau , (dose peut-être 
considérable pour un enfant de cet âge , mais que je 
crus nécessaire à cause de l’état d’insensibilité dans 
lequel il était). 

Aussitôt que les vomissemens eurent commencé, 
l'enfant éprouva un soulagement notable ; et par suite 
des évacuations assez nombreuses, il recouvra, dans la 
soirée, l'usage de ses facultés intellectuelles. Je re~- 
connus facilement , dans les matières vomies , des 
morceaux de champignons qu'il avait mangés la veille; 
ils étaient tels qu’il les avait avalés. Je lui donnai le 
soir un purgatif composé de sirop de nerprun et de 
chicorée. Cet enfant s’est parfaitement bien rétabli. 


MIQUEL. . 


THERAPEUTIQUE. 


Du traitement de la syphilis sans mercure , 
d’après la méthode anglaise. 


Je ne suis pas de ceux qui repoussent tout ce qui 
est nouveau, et qui croient trouver la perfection dans 
une éternelle immobilité. J'aime à propager Íes nou- 


velles découvertes et à rendre hommage aù talent 


investigateur de ceux qui sont assez heureux pour les 
faire ; mais aussi je sais que l'attrait de la nouveauté 
enfante beaucoup d'erreurs , et je ne puis partager la 
singulière manie de ceux pour qui le titre d'ancien est 
un titre de proscription. 

On parle depuis quelque temps de la méthode, 
adoplée par un très-pelit nombre de médecins an- 
glais, de trailer la syphilis sans mercure. M, homp- 
son , à Edimbourg , a jugé:à propos de substituer le 
traitement antiphlogistique au traitement mercuriel, 
el voilà que quelques élèves , plus broussaisiens que 
M. Broussais lui-même, ce qui n’est pas peudire, 
commencent à déclamer contre les spécifiques et le 
mercure, par la raison toute simple que sil nya 
que des irrilations , il n’est pas besoin d’autre chose 
que de sangsues. Nous allons donner à nos lecteurs 
un aperçu très-exact de la méthode anglaise : onju- 
gera après cela si elle doit faire oublier l’ancienne 
méthode. 

Symptômes primitifs de la syphilis. 

Chancres. Sans doute il est-quelquefois difficile de 
prononcer positivement sur le véritable caractère d'un 
ulcère survenu à la suite d’un commerce suspect, ce- 
pendant, dans le plus grand nombre de cas, les ca- 
ractères syphilitiques sont assez tranchés pour né pas 
induire en erreur. Or , les médecins anti-mereura- 
listes commencent par dire qu'il n’y a pas de carac- 
tère propre aux ulcères syphilitiques , et dès-lors ils 
traitent de la même manière tous les ulcères qui sur- 
viennent aux parties génitales. Il n’est pas étonnant 
dès-lors qu’un très-grand nombre soit guéri, même 
sans récidive , par les antiphlogistiques. 

Quoiqu'il en soit , le chancre est traité comme une 
affection purement locale; cependant le traitement 
est général ou local, Voici, d’après M. Hill, Vun des 
plus grands propagateurs de cette méthode, les con- 
ditions du traitement général . 

19. Le malade doit garder Je lit pendant toutela 
durée du traitement. 

20. Durant la première semaine , ou jusqu'à ce que 
tous les symptômes inflammatoires aient disparu , ét 
que l’ulcère ait pris un bon aspect, il faut éviter le 
régime animal, et même, après celte période , n'en 
user que sobremeut. 

3°. S'il survient de l’inflammation, ou seulement 
de la disposition à la phlogose, il faut employer ou 
réitérer les émissions sanguines générales , d’après 


( 


la nature et le danger des symptômes , comme aussi 
d'après l’âge et les forces du malade, particulièrement 
lorsque l'ulcère prend un caractère phagédénique ou 
gangréneux , ou lorqu'il s'accompagne de bubons , 
d'un phymosis , d’un paraphymosis. . 

4. Il faut administrer des évacuans , les sels neu- 
tres , la poudre de jalap , l'huile de ricin , etc. , et y 
revenir une ou deux fois par semaine , afin d'éviter 
la constipation qui succède ordinairement à l’absti- 
nence de tout mouvement. 

On ne saurait apporter trop de soin à l'exécution 
de ces règles , particulièrement des deux premières, 
car M. Hill a vu des chancres qui s'étaient presque 
guéris sous l’influence de la situation horizontale el 
d'un régime sévère, s’aggraver en peu d'heures par 
le seul fait de la négligence de ces deux préceptes, 

* mais reprendre tout aussi promptement leur premier 
aspect lorsqu'on en revenait à la situation horizontale, 

Quant au traitement local, il demande à être dirigé 
de même que dans les autres ulcères sans caractère 
spécifique , et principalement d'après la méthode an- 
tiphlogistique. 

Tous les praticiens , dit M. Hill, s'accordent au- 
jourd'hui sur les inconvéniens du mercure dans le 
chancre phagédénique. Dans le petit nombre de cas 
qui se sont offerts à moi , je me suis irouvé bien 
d'une saignée médiocre au bras , et de changer le 
malade , soit de salle, soit seulement de place dans 
la même chambre. J’ai vu mon ami , le. docteur 
Mahony , employer , avec grand succès , des saignées 
de quarante à quarante-cinq onces par fois. Au bout 
de six ou huit heures , le mouvemeni fébrile était sen- 
siblement appaisé, et les ulcères , qui étaient assez 
élendus, avaient perdu tout-à-fait le caractère rongeant 
Ce sont là, il est vrai, des cas extrêmes, et je ne 
- conseillerais pas d’imiter généralement la conduite 
qu'ils suggérèrent ; mais ils prouvent que la crainte 
fulile de la faiblesse et de l’épuisement ne doit pas 
nous faire repousser. des moyens héroïques dans une 

maladie si redoutable. 

Après les émissions sanguines , ce qui convient le 
mieux , surtout quand l’ulcère est douloureux, c’est 
d'appliquer des fomentations et des cataplasmes nar” 
cotiques. Aussitôt que la réaction inflammaloire est 
tombée , on fait des fomentations avec la térébenthine 
chaude , et l’on administre les autres moyens recom- 
mandés contre le chancre phagédénique. 


I 
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Il n’est pas rare que les ulcères de la verge, quels 
que soient leur forme et teur aspect , demeurent sta- 
tionnaires pendant le traitement, et deviennent in- 
sensibles. Ils exigent alors des irritans , parmi les- 
quels la dissolution de sulfate de cuivre, celle de ni- 
trate d'argent et l'acide nitrique étendu d’eau sont les 
meilleurs. 

Bubons. L'inflammation des ganglions lympha- 
tiques peut être produite par une infinité de causes 
différentes. Elle n’est pas , comme l'ont prétendu 
quelques auteurs , le résultat-de l’absorption du virus 
vénérien. Ainsi on voit souvent, chez les soldats, des 
bubons se développer après de longues marches, et 
arriver à suppuration. Ainsi, une légère inflammation 
à la jambe ou au pied , sans excoriation de la peau, 
peut en provoquer un. Cependant on ne peut nier 
que les bubons n’accompagnent ou ne suivent fré- 
quemment l'infection vénérienne ; mais il n’est pas ` 
moins vrainon plus qu'on parvient tout aussi sûre- 
ment et même plus promptement à les guérir , en se 
servant de moyens simples et doux, qu’en ayant re- 
cours au mercure. Les émissions sanguines générales 
et locales , sont utiles, et quelquefois indiquées d’une 
manière impérieuse. 

Jans la première période, ou même après la ces- 
sation de l’'inflammation, une pression conlinuée pen- 
dant quelque temps sur les glandes phlogosées est 
avantageuse , surtout quand on l’a fait précéder d’une 
saignée et d’un fort purgalif. Une pierre plate, ronde 
ou ovale , ou un poids de plomb ou de cuivre, de 
formes el de volume convenables , est très-propre à 
remplir cet office. On maintient ce corps avec une 
bande roulée en spica. Pour éviter la tension dans 
l'aine , le malade tient la cuisse ployée sur le bassin. 
D'abord la douleur est violente , et d'autant plus vive 
que l'inflammation est plus considérable , mais elle 
dure peu, et ne reparaît plus. Quelquefois la com- - 
pression réussit mieux , quand on la suspend pendant 
quelques heures , pour la réappliquer ensuite de nou- 
veau. L'application , à l'extérieur , de l’eau froide et 
et des solutions de plomb, favorise aussi la résolution 
des bubons. Lorsque la douleur est indolente et marche 
lentement, surtout lorsqu'il y a diathèse scrofuleuse, 
les vésicatoires sont efficaces. 

Quand , malgré tous ces moyens, on ne peut em- 
pêcher le bubon de suppurer, il faut avoir recours 
aux calaplasmes émolliens etaux fomentations chaudes, 
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On les traite, d’ailleurs, à-peu-près comme les ulcères. 
Sympiómes consécutifs de la syphilis. 
M. Hil expose d’abord la difficulté de reconnaître 
le véritable caractère des symplômes vénériens con- 
sécutifs, ce qui fait que l’on regarde comme tels beau- 
coup de symptômes qui ne le sont pas , nouveau re- 
tranchement à faire sur les guérisons obtenues sans 
mercure. El indique d’ailleurs le traitement antiphlo- 


gistique , à-peu-près comme dans les symptômes pri- 


mitifs. M. Otto, de Copenhague , qui a suivi la 
pratique des médecins anglais , s'exprime ainsi : 

« La syphilis négligée, ou traitée sans mercure, 
est souvent suivie de chancres à la gorge , de pustules 
à la peau, de l’rritis (inflammation de l'iris) et de périos- 
toses ou d’exostoses. Contre les premiers accidens , 
on se contente de prescrire des gargarismes astringens 
et acidulés, ou de l’eau mercurielle, ou un vésicaloire; 
- conire les affections de la peau squammeuses et tu- 
berculeuses, on prescrit l’onguent de nitrate de mer- 
cure ; el contre les pustules, une dissolution de sulfate 
de cuivre et un simple onguent. Dans lis, on pres- 


crit des saignées, des purgaüfs, l’extrait de belladone | 


et des fomentations chaudes , puis la teinture vineuse 
ou aqueuse d’opium, et des solutions de sulfate de 
zinc et de cuivre, appliquées sur l'œil, et par gouttes 
trois fois le jour. Les périostoses , qui souvent ne sont 
pas d’origine syphilitique, mais qui alors sont de plus 
longue durée , se guérissent par les remèdes antimo- 
niaux , les diaphoréliques calmans , les bains chauds, 
et surtout les épispastiques, une diète antiphlogistique 
et le repos. 2 
Voilà la pratique introduite par le docteur Thomp- 
son à l’hôpital militaire d'Edimbourg , et vivement 
défendue par ce même médecin. Depuis 1803, il n’a 
pas employé un grain de mercure conire la syphilis 
secondaire ; depuis 1913 , il n’en emploie point contre 
la syphilis primitive. Il pense que dans cette maladie , 
_ comme dans d’autres , la nature s’aide elle-même ; et 
il assure que sur quinze vénériens guéris sans mer- 
cure , il n’y en a qu’un seul qui ait la syphilis secon- 
daire. » Ê 
Cependant M. Hill avoue , dans son mémoire , 
que l’on ne peut disconvenir que les accidens consé- 
cutifs ne soient plus fréquens lorsqu'on traite la sy- 
phylis sans mercure , que l’orsqu’on emploie ce métal, 
seulement il dit que ces accidens ont un caractère 
plus benin , et sont plus faciles à guérir ; toutefois , 


voici le résultat de ce nouveau traitement d’après M.Hill 

lui-méme. « Parmi les 239 malades, atteints d'acci- 

dens syphilitiques primitifs et secondaires, qui furent 
traités (en six ans) de la manière dont on vient delire 

la description , ‘152 se portèrent parfaitement bien 

dans un espace de trois à six ans, pendant lequel on 
put se convaincre de l’état de leur santé par l'inspec- 

tion hebdomadaire qui se faisait des troupes sous le 

rapport sanitaire. » 


Il est bien étonnant que M. Hill ne dise rien des 
87 autres malades qui probablement ne se portent pas 
bien, Au reste, le docteur Brown a essayé la méthode 
antimercurielle à l'hôpital de Glasgow ; mais la gué- 
rison iraînait tellement en longueur , et les salles 


étaient si encombrées , que, malgré le succès, M. 


' Brown s’est vu dans la nécessité de revenir au mer- 


cure. A l’un des hôpitaux de Dublin , on a fait la 
même observation , et l’on y a même remarqué une 
foule d’accidens secondaires après le traitement de 


: M. Thompson. Le docteur Colles, à l'hôpital de 


Stevens , a essayé aussi cette méthode, mais il ne 
l’approuve pas du tout; là même où elle paraissait 
réussir , il a souvent observé un grand nombre d'ac- 
cidens. A l’hôpitak militaire , la quantité d’accidens 
secondaires , et la longueur du traitement ont fait 
renoncer à cette méthode. Z: 


MATIÈRE MÉDICALE. 


Remarques sur la préparation et le mode d'administration 
de la potion anti-émétique dite de RIVIÈRE ; 
Communiquées à la Société de médecine de Paris, par 
M. Guxor, officier de santé à Norges-la-ville. 


Je fus appelé dans un village pour voir un enfant, . 
âgé de deux ans, atteint d’un vomissement opinidire 
qui durait depuis deux jours. Etait-il le résultat d’une 
gastrite aiguë ( plusieurs symptômes caractéristiques 
de cette affection manquaient ), ou bien était-il le 
résultat d'une irritation sympathique de l’esiomac 
par suite de la dentition ? Cela est possible , attendu 
que l’enfant faisait des dents. Quoiqu'il en soit , tous 


‘les émolliens et les antiphlogistiques , ainsi que des 


calmans , avaient élé mis en usage infructueusement, 
L'enfant dépérissait à vue d'œil. Je voulus employer 
la potion anti-émétique de Rivière. J'avais lu dans 
un ouvrage (je crois dans celui de M. Virey , je we 


suis pas bien certain) une nouvelle méthode de l'ad- 
minisirer; elle me-parut convenable , je damis en 
pratique. Elle consiste à donner le sous-carbonate de 
potasse dans l’eau et le sirop ; puis on a tout prêt le 
suc de citron avec, du sirop et de l’eau qu’on admi- 
nistre immédiatement après. La combinaison du re- 
mède se fait dans l’estomac sans aucune perte du gaz 
carbonique. Le remède fut ainsi administré en mon 
absence. La première dose prise , l'enfant se refusa 
opiniâtrement à prendre lautre , et il se trouva em- 
poisonné. Il n'avait cependant pris que six grains de 
sous-carbonate de potasse. J'arrivai une heure après. 
Le pouls était très-accéléré, l'angoisse inexprimable; 
il y avait tension de l'estomac , météorisme de l'ab- 
domen, déjections alvines nombreuses ; la figure était 
livide, injectée ; la connaissance perdue, les yeux sail- 
lans et à demi sortis des orbitres. Ces symptômes ef- 
frayans me laissaient peu d'espoir. Cependant , à 
l'aide des saignées locales , des boissons acidulées et 
de tous les moyens recommandés en pareil cas, je 
fus assez heureux pour guérir cet enfant. El est cer 
tan que si j'avais eu connaissance d’un pareil cas, 
j'aurais évité ce désagrément , soit en employant la 
polion comme elle est recommandée dans tous les 
formulaires , soit en administrant d’abord le suc de 
citron le premier , afin que si le malade se refuse à 
prendre la seconde dose du remède, il n’en résulte 
aucun inconvénient ; car , en mettant à part la mau- 
vaise volonté du malade, plusieurs circonstances peu- 
vent se présenter .et apporter des obstacles à l’admi-- 
nistration de la seconde dose du remède. C’est ainsi 
qu'une autre fois je me conduirais dans un semblable 
cas. Ce west point aux grands praticiens que j'offre 
celte observation , mais je crois qu’elle peut être plus 
utile x beaucoup de médecins , que plusieurs observa- 
tions curieuses insérées chaque jour dans les journaux 
de médecine , et qu'on ne rencontre jamais dans la 
pralique. 

Rapport de M. MIÉRAT sur cette observation. Le fait 
communiqué par M. Guyot nous a paru mériter de 
fixer un instant l'attention de la société , en ce qu'il 
montre les inconvéniens graves qui peuvent résulter 
de la mauvaise administration de la potion dite de 
Rivière. 

Jusqu'ici on faisait, au moment de l’administrer , 
le mélange du suc de citron et du sous-carbonate de 


polasse qui composent ce médicament, Comme il se . 
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fait toujours alors un peu de déperdition du gaz acide 
carbonique dégagé, on a voulu améliorer cette com- 
position en prescrivant de faire prendre d’abord la 
solution de sous-carbonate de potasse , et d’avaler 
immédiatement après le suc de citron , afin que le dé- 
gagement gazeux ait lieu dans l'estomac même. Il est 
cerlair qu’en théorie, et en regardant l'estomac comme 
un vase inerle , les choses doivent se passer ainsi. 

Mais d’abord, nous remarquerons que la solution 
de- sous-carbonate de potasse traverse la bouche, 
l’œsophage et l'estomac , et peut causer du désordre 
sur son passage; il n’est pas certain ensuite que le suc 
de citron, qui est encore lui-même un liquide fort 
actif, touche partout aux points où la solution alcaline 
a touché , Surtout dans l'estomac; il se peut donc qu'il 
yait une cautérisation de quelques parties de ces or- 
ganes par la solution alcaline , et conséquemment de 
graves désordres produits par cette manière d’admi- 
nisirer la potion de Rivière. Ce motif nous paraît 
suffisant , indépendamment d’auires que nous pour- 
rions indiquer , pour repousser ce mode d’adminis- 
tration, C’est.le cas de se rappeler cet axiome : Le 
mieux est souvent lennemi du bien. 

Notre opinion est que la potion de Rivière est un 
médicament souvent infidèle , qui pourrait être banni 
dé la pratique sans inconvéniens majeurs. Mais nous 
pensons que si on veut encore en faire usage, il faut 
bien se garder d'adminisirer séparément les deux 
agens qui la composent, et qu'on doit le faire préndre 
seulement quand le mélange a eu lieu. Dans ce der- 
nier cas , le soda water, ou , mieux encore, nos eaux 
alcalines gazeuses, nous semblent devoir lui être pré- 
férées. 

N. B. M. Caventou, présent à la séance, observe 
que le carbonate de potasse sur-saturé n’a pas l'in- 
convénient du sous-carbowate , la solution n’en étant: 
pas caustique , et que le dégagement du gaz auquel il 
donne lieu est plus’ considérable. Un autre membre 
observe que ce sel est rare dans la plupart des phar- 
macies, où l’on donne pour le remplacer le sous-car- 
bonate. ; 


VARIÉTÉS. 


— Prix proposés. La Société de médecine de Caen 
avait d’abord eu lheureuse idée de consacrer par un 
monument public le souvenir du dévouement de Mazet; 
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n'ayant pu parvenir à réaliser son premier vœu, elle 
propose , en l’honneur.de ce jeune médecin , un prix 
consistant en une médaille d’or, de la valeur de 120 f., 
à l’auteur du meilleur mémoire sur le sujet suivant : 
Distinguer les signes de la maladie appelée fièvre cérébrale, 
chez les enfans , de ceux que détermine lu présence des 
vers dans les voies digestives ; établir comparativement le 
diagnostic de ces deux cas. 

Les mémoires, accompagnés d’un billet cacheté 
renfermant l’épigraphe de l’ouvrage et le nom de lau- 
teur , seront adressés francs de port, avant le r°" mai 
1825, à M. Lafosse fils, docteur-médecin, secrétaire 
de la Société. Le prix sera décerné dans le mois de 
juillet de la même année. 

— Physiologie. M. Magendie publie, dans le der- 
nier numéro de son Journal, deux notes fort curieuses 
sur les usages des nerfs de la première et de la cin- 
quième paire. Il paraîtrait résulter des expériences 
de M. Magerdie , que la première paire n’est pas le 
siége de lodorat , et que la cinquième paire préside 
à l’olfaction, à la vision , à l'audition , au sens du 


goût et à la sensibilité des parties où il se distribue ; 
en un mot, que ces nerfs sont le siége de tous les sens. ` 


Leur section détermine peu-à-‘peu une inflammation 
vive du globe de l'œil, avec insensibilité complète 
de la partie enflammée. Les narines , la bouche, la 
langue présentent également des altérations remar- 
quables. Nous ferons connaître ces résultats avec 
plus de détails , lorsque le travail de M. Magendie 
sera terminé. 

— Tableau des corps simples. Comme les progrès 
de la physique et de la chimie font varier le nombre 
des corps simples, à des époques assez rapprochées, 
on lira sans doute avec intérêt le tableau de ces corps 
d’après l’état actuel de la science. M. Ampère les a 
classés d’après leur degré d’analogie respective, c’est- 
à-dire qu’ils sont plus ou moins rapprochés les uns 
des aulres , suivant que leurs propriétés sont plus ou 
moins analogues. Leur nombre s'élève à 48 qui sont: 
le carbone , l'hydrogène , l'azote , l’oxigène , le 
soufre , le chlore , le phtore , l'iode , le tellure , le 


phosphore , l'arsenic , l’antimoine , l’étain, le zinc, 
le bismuth , le mercure , largent , le plomb , le so- 
dium , le potassium, le barium , le strontium , le cal- 
cium, le magnésium , lyttrium, le glucinium , Palu- 
minium , le zirconium , le cérium , le manganèse, 
Purane , le cobalt , le fer , le nickel , le cuivre , le 
palladium , le platine , l'or, iridium , le rhodium , 
l’osmium, le titane , le tungstène , le chrôme , le mo- 
lybdène , le colombium, le silicium , le bore. 

— Réactifs propres à reconnaître l'acide prussique. Le 
moyen crdinaire mis.en usage dans les laboratoires 
pour constater la présence de l'acide hydro-cyanique 
consiste à salurer par un peu de potasse le liquide in- 
colore dans lequel on soupconne l’éxistence de cet 
acide, et a y verser du persulfate acide de fer. Il se ma- 
nifeste aussitôt une belle couleur bleue, qui varie d'in- 
tensité suivant les qualités respectives d’eau et d’acide, 
ou même qui ne se montre que plusieurs heures après 
l'épreuve , quand l’acide est en très-pelite quantité, 
M. Lassaigne propose un nouveau réactif qu'on cm- 
ploie de la manière suivante. On alcalise légèrement 
par la potasse pure le liquide qu’on veut éprouver ; on 
verse quelques gouttes d’une solution de sulfate de 
cuivre , .et ensuite assez d’acide hydrochlorique pour 
redissoudre l'excès d'oxide de cuivre précipité par 
l’alcali. A l'instant, la liqueur prend un aspect laïteux 
plus ou moins intense , si elle contient de l'acide prus- 
sique. Une propriété remarquable de ce précipité, 
divisé dans une grande masse d’eau, est de disparaître 
entièrement en quelques heures, surtout quand le li- 
quide où il s’est formé est acidulé par l’acide hydro- 
chlorique. Par ce nouveau réactif, on peut constater 
la présence de 1/20,000 d’acide hydro-cyanique. 

— L'Académie royale de médecine (section de mé- 
decine) a arrêté , dans sa séance d’avant-hier 13 juil- 
let, que la question proposée pour sujet de prix pour 
cetle année serait l’histoire médicale des tubercules. 
Nous ferons connaître la question toute entière avec 
les conditions du concours , en rendant compte de la 
séance annuelle de cette section, qui doit avoir lieu 
incessamment . 
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MÉDECINE PRATIQUE. 


Observation d'un CANCER DE L’UTÉRUS. 


Gabrielle Lousteau, d’Argelès , âgée de 48 ans, 
d'une constitution irritable, avait été longtemps en 
butte à des contrariétés et des chagrins bien propres 
à la prédisposer à la maladie organique de l'utérus, 
dont elle mourut enfin au mois de juin 1822. Mariée 
deux fois, elle vécut malheureuse avec son premier 
mari, duquel elle eut cependant quatre enfans qui 
périrent empoisonnés , ainsi que leur père , par des 
champignons préparés sans la moindre précaution. 
Elle ne trouva pas plus de bonheur auprès du second 
mari, dont elle se sépara après quelques mois Ve co- 
habitation 

Déjà , après cette séparation , elle avait éprouvé 
plusieurs fois de violentes coliques , suivies d'hémor- 
rhagies utérines considérables, qui furent combattues 
dans les premiers temps avec succès par des saignées 
révulsives et locales, par des tisanes tempérantes et 
des bains émolliens. A ces coliques inflammatoires 
succédèrent des fleurs blanches très-abondantes , et 
accrimonieuses au point d’excorier le haut et la partie 
interne des cuisses ; des douleurs pongilives et formi- 
cantes se faisaient sentir à la région de la matrice, 
de devant en arrière, en même temps qu’une forte dys- 
pepsie avec un sentiment de langueur et de souf- 
france à l’épigastre. Le pouls était habituellement 
nerveux et fréquent ; bouffées de chaleur sur tout le 
corps et au visage , constipation, insomnie, faiblesse. 


Cet état durait depuis plus de six mois , lorsqu’en 
puis p ? q 


septembre 1821, j'envoyai la malade aux bains de 
St.-Sauveur , dont elle prit une vingtaine. A son 
retour, elle parut plus affaiblie ; mais l’éréthisme ner- 
veux général était moindre, et lâ température de son 
corps était plus douce et plus fixe. Les pieds et les 
malléoles , qui s'étaient œdématiés avant l'usage des 
bains thermaux , mais dont l’enflure avait disparu , 


s'infiltrèrent de nouveau : ils ne tardèrent cependant 
pas à se désenfler une seconde fois. L’estomac ne 
pouvait supporter l'impression des plus légers toni- 
ques, sans déterminer une: agitation générale et une 
anxiété précordiale, L'eau d'orge, coupée avec le lait, 
Peau de veau ou de poulet, les solutions gommeuses, 
et un demi-grain d'extrait aqueux d'opium cu un 
grain d'extrait de ciguë de Storck, administrés seule- 
ment quand les douleurs étaient déchirantes , étaient 
les seuls moyens médicamenteux qui procurassent 
quelque soulagement ; les seuls topiques utiles furent 
des injections d’eau de morelle dans la vulve et au 
col de l'utérus, des embrocations de décoction de 
mauve et de graine de lin sur tout l'abdomen, des 
fumigations et des lavemens émolliens. 
L’écoulement, de blanchâtre qu'il était , devint 
ichoreux et fétide : il y avait parfois hémorrhagie, 
plus ou moins abondante. On distinguait parfaitement 
sous la main , une tumeur dure et de la grosseur du 
poing , vers la région iliaque droite ; tumeur que je 
jugeai être un squirrhe de l'ovaire de ce côté. L’hec- 
tisie faisait chaque jour des progrès sensibles. On ne 
pouvait pas se méprendre sur l'existence d’un squirrhe 
en état d’ulcération au col et au corps de la matrice. 
Au mois d’avril 1822, j'explorai plus particulièrement 
le siége du mal , avec M. Bourdet , chirurgien aide- 
major de l’hôpital militaire de Barèges. À cette épo- 
que, les douleurs cancéreuses et l'écoulement sanieux 
par la vulve avaient cessé ; mais celui-ci était rem- 
placé par une diarrhée d’une fétidité horrible , ac- 
compagnée de ténesme et de l’excoriation de l’anus. 
L’inflammation de la bouche et du gosier était ex- 
trême : celte membrane ressemblait à du velours blanc; 
angine , déglutition presque impossible ; vomissemens 
spontanés ; point de tous ; respiration facile. Le seul 
aliment que l'estomac ne rejettÂt pas toujours , était 
l’eau froide. 


le chocolat à l’eau ; la seule boisson, 


Lorsque le flux diarrhéique et l’irritation inflamma- 
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toire du rectum augmentaient , on voyait la phlogose 
de la bouche et du gosier disparaître pendant quel- 
ques jours , et se montrer de nouveau quand la pre- 
mière affection était moins forte. 

La malade arriva , avant de mourir , au dernier 
marasme , en proie à la fièvre hectique et à des an- 
goisses inexprimables. ` - 

Autopsie cadavérique. 

Extérieur. Corps décharné, squelettique. 

Thorax. Les deux lobes pulmonaires presque ré- 
duits en iubercules purulens , boursouflés par de Pair, 
crépitans dans quelques points sous le scalpel; couleur 
grisâtre. Les bronches , la trachée-artère contenaient 
de la mucosité toute écumeuse ; la muqueuse de la 


` trachée et du larynx présentant des plaques rouges : 


point d’adhéreuce de la plèvre ; le péricarde rempli 
de sérosité ; le ventricule droit du cœur plein de sang 
noir , ainsi que la -veine-cave. 

Abdomen. Pas la moindre trace d’inflammation 
dans l'estomac , qui renfermait encore les matières 
liquides, bouillon et eau d'orge, tenant en suspension 
quelques caillots du lait que la malade avait pris peu 
d'heures avant sa mort. Le foie avait sa consistance 
et sa couleur naturelles , la vésicule du fiel distendue 
par une humeur noire et poisseuse. L’épiploon avait, 
pour-ainsi-dire, disparu; quelques grains glanduleux, 
durcis, en indiquaient ça et là la place. Les intestins 
grèles et gros , non compris le duodenum et le rectum , 
contenaient une grande quantité de matières cremi 
Jormes; point d'indices de phlegmasie dans leur inté- 
rieur. Les reins , les uretères et la vessie dans l’état 
sain. ï 

Mais des altérations extraordinaires ont été trou- 
vées dans la matrice. Cet organe n'avait ni sa forme, 
ni sa contexture primitives. À partir du col , qui était 
squirrheux et /rangé, tout l'intérieur de l'utérus , de- 
venu dur et épais , élait corrodé par l’ulcération , et, 
postérieurement , il s'était établi une fistule , avec 
adhérence tout au tour, servant de communication 
entre le rectam et la matrice ; de telle sorte que la 
matière ichoreuse fournie par l’ulcère cancéreux pas- 
sait dans le rectum ,'au moyen de cette ouverture , 
large de demi-pouce de diamètre. 


A la place de l’ovaire-droit , précisément dans Pen- - 


droit où, sur le vivant, nous avions trouvé la tumeur, 
nous observâmes un corps dur et de forme conique , 
ressemblant à un grand fruit de pin. Incisé de la pointe 


du cone à sa base, c'était d'abord une substance char- 
nue , lardacée , à tissu inextricable et coriace; mais il 
renfermait au milieu un noyau-enlièrement ossifié par 
lames concentriques , difficiles à rompre ; en le déta- 
chant de la matrice , l'instrument a fait couler abon- 
damment le pus d’un abcès formé au dedans et à sa 
base. BALENCIE , D. M. | 


MEDECINE VÉTERINAIRE. 


École vétérinaire d’Alfort ; travaux de l'année 
1822 — 1823. 


Nous avons publié un extrait des travaux de l'école 
vétérinaire de Lyon , pendant l’année dernière , (Gaz. 
de S. no. VI). Nos lecteurs liront sans doute avec 
plaisir un extrait de celle d’Alfort pendant la même 
année. 

Quoique les chaleurs de l’été dernier aient partitu- 
lièrement été remarquables par leur peu d’intensitéet 
leur courte durée , la rage ne s’est pas moins montrée 
beaucoup plus commune sur le chien qu’elle ne l'est 
ordinairement durant cette saison, non seulement 
dans les environs de Paris, mais encore elle a exercé 
de grands ravages dans plusieurs de nos départemens, 
Dans le nombre des herbivores qui, après! avoir élé 
mordus par des chiens enragés, ont été atteints de 
cette maladie, on a pu constater de nouveau que l'en- 
vie de mordre n'existe que dans ceux qui en font na- 
turellement usage pour leur défense ; que le mouton 
et la chèvre se précipitent sur les animaux el les frap- 
pent à coup de tête ; qu'enfin il n’y a vraiment: qu'une 
exaspération dans les moyens naturels de défense: 
Une chèvre qui ayait été mordue et chez laquelle la 
rage s'était développée , après 46 jours d'incubation , 
saisissait avidement , mâchait et avalait de la viandé 
crue en assez grande quantité. Cette observation est 
curieuse , si l’on fait attention que les chiens, dans 
leurs accès de rage , avalent de la terre, de la paille, 
des noyaux , de préférence aux substances dont ils 
se nourrissent dans l’état de santé, 

L'entérile sur-aiguë (tranchées rouges) a fait périr 
un très-grand nombre de chevaux dans le courant de 
cette année. La rapidité de la marche-de cette mala- 
die redoutable, qui tue dans le court délai de 12 à 
heures‘, ôtant aux vétérinaires tout espoir d'eniriom- 
pher , M. Barthélemy pense que le seul moyen efli- 
cace de diminuer le nombre de victimes qu’elle fait 
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annuellement, c’ést d'en signaler les causes aux pro- 
priétaires et aux conducteurs de chevaux. Dans la plu- 
part des animaux que ce professeur a vu périr de cette 
affection , elle avait été occasionnée par des boissons 
trop froides donnes imprudemment et à discrétion à 
des chevaux en sueur ,.ou qui étaient fortement 
échauffés par le travail auquel- ils venaient d’être 
soumis. 

La noix vomique n’a pas été moins efficace , cette 
année que l’année précédente , contre la paralysie 
chez le chien. Deux animaux de cette espèce, l’un 
braque , l’autre appartenant à la race précieuse nou- 
vellement importée de Terre-Neuve , ont été guéris 
de la paralysie de derrière au moyen de cette subs- 
tance, administrée, en poudre, à la dose de 4 jusqu’à 
g grains par jour. 

Dans le compte rendu des travaux de l’école pour 
les années 1818 et 1822, M. le professeur de clinique 
a consigné plusieurs faits desquels il résulte que , par 
des moyens très-simples, on peut arrêter , d’une ma- 
nière aussi prompte que certaine, les ravages que la 
maladie désignée par Chabert sous le nom de fièvre 
charbonneuse exerce particulierement sur l'espèce bo- 
vine. L'observation suivante vient encore à l'appui 
de celle vérité. Du 4 au 7 mai dernier , un proprié- 
taire voit périr , au bout de quelques heures de mala- 
die , deux vaches sur huit dont son étable se compo- 
sat. Le caractère éminemment aigu de la maladie , 
et la nature des lésions cadavériques ne permettant 
pas de méconnaïître l’affection dont ces deux bêtes 
venaient d’être viclimes, on sentit la nécessité de 
soustraire les six autres au danger qui les menaçait. 
Pour cet effet, la ration journalière fut diminuée ; on 
saigna ; on plaça un séton. Les boissons furent aci- 
dulées ; on passa quelques lavemens , et les six vaches 
furent sauvées , bien que l’une d'elles présentât des 
symptômes maladifs ‘très-alarmans, le surlendemain 
du jour où la dernière était morte. Mais ce qui doit 


rendre surtout :les résultats de cette observation con- 


cluans , c’est qu’une génisse de cing mois , que l’on 
avait négligé de soumettre à l’usage des préservatifs 
précités , fut trouvée morte de la même affection , le 
30 juin suivant. 


Il est une antre maladie, non moins redoutable 


pour l'espèce ovine , puisqu'elle exerce annuellement 
degrands ravages jusques dans lés troupeaux les mieux 
soignés. C’est celle que les bergers désignent sous le 


nom impropre de maladie du sang ou sang de raie. 
M. Barthélemy, persuadé que, s’il n’y a pas identité 
enlre cette affeciion et la précédente , elles sont au 
moins liées par de nombreux rapports, était depuis 
longlemps porlé à croire que les préservatifs dont 
l'expérience avait constaté l'efficacité dans le cas pré- 
cédent , pourraient bien être appliqués avantageuse- 
ment à celui dont il s'agit. Le fait suivant est venu 
fortifier cette présomption. 

Un cultivateur, propriétaire d'un beau troupeau 
mérinos , dans lequel la maladie dite du sang avait 
exercé les plus grands ravages Pan dernier, même 
durant les froids rigoureux de l'hiver , s'étant décidé 
à faire saigner da totalité de son troupeau au prin- 
temps, se débarrassa , par cette opération ; d’un fléau 
qui lui avait enlevé, en moins d'un an, le tiers de 
ses bêtes à laine. 

Soupçonnant en outre que la maladie dont il s’agit 
pouvait bien être une espèce de charbon, le même 
professeur tenta de la communiquer par inoculation. 
En conséquence , le 2 janvier , il inocula à une brebis 
saine, tirée d’un troupeau resté à l’abri de cette même 
maladie, du sang provenant. de la rate d’une autre 
brebis qui venait d’en êlre victime. Au bout de 60 
héures environ, la bête inoculée fut trouvée morte ; 
elle ‘avait la rate plus. voluminsuse et plus profondé- 
ment altérée que celle qui avait fourni la matière de 
l'inoculation. Cinq heures après la mort du sujet de 
cette première expérience., on inocula à une aulre 
brebis également saine et:provenant du même irou- 
peau, du sang de la rate dont on venait de recon- 
naître l’état maladif. Les effets furent encore plus 
prompts cette fois qu'ils ne l'avaient été dans l’expé- 
rience précédente. Le sujet mourut 36 heures après 
J'imoculation. La rate avait également éprouvé des al- 
térations très-profondes. 

On a envoyé à M. Dupuy une portion de la tête 
d'un porc , qui venait de périr:tout-à-coup au milieu 
des apparences de la meilleure santé. Il s'était mani- 
festé une iuméfaction livide, douloureuse, qui aug- 
menta à vue d'œil. Deux onces de cette substance 
gangrénée, placées sous la région du poitrail d’un 
cheval vigoureux, destiné aux expériences , ont suffi 
pour occasionner la mort en trois jours, après avoir 
présenté tous les phénomènes et les désordres qui ca- 
ractérisent les affections charbonneuses. 

Dans les comptes rendus pour les années 1815 et 


CA 


1816, M. Barthélemy a fait connaître le résultat som- 
maire de ses recherches sur la pustule maligne ; mais 
alors , pour communiquer la maladie, il n’avait fait 
usage que de chair putréfiée et de 1issus gangrénés à 
la suite d’une inflammation phlegmoneuse trop in- 
tense. Depuis cette époque, il desirait pouvoir com- 
parer les résultats obtenus avec ceux que produiraif 
l'inoculation de tissus altérés par l’anthrax malin, afin 
de constater si, dans cette dernière maladie , il y a vé- 
rilablement un principe virulent spécial , différent de 
celui que renferment ies matières animales gangrénées 
et putréfiées. L'été dernier , ce professeur a pu satis-- 
faire ses desirs à cet égard. Pour cet effet, il s’est 
livré à une série d'expériences desquelles il est résulté : 

1°. Que la matière virulente du charbon s’est mon- 
trée beaucoup plus active que les tissus gangrénés par 
suite d’une simple inflammation ; 

20. Que le principe destructeur contenu dans cette 
matière paraît attaquer directement les foyers de vita- 
lité, et que la mort n’est pas le résultat d'une gan~ 
grène primitive; 

30. Que ce principe réside essentiellement dans le 
liquide dont les parties malades sont infiltrées, mais 
qu’il se rencontre ailleurs ; 

49. Qu'il est développé dans les tissus avant que la 
gangrène s’en soit emparée, et lorsqu'ils jouissent 
encore de la vie ; 

5°. Que l'application du liquide virulent sur la 
peau de plusieurs herbivores n’a rien produit ; 

6°. Que ce liquide, introduit sur la peau à la dose 
de 3 centilitres, tue généralement le cheval dans le 
court délai de 12 à 24 heures ; 

7°. Que lorsqu'il est introduit à la dose d’un litre 
dans l'estomac d'un animal de la même espèce, la 
mort est également irès -prompte ; 

8°. Que le sang artériel des animaux infectés est 
virulent, non seulement après la mort, quand on le 
prend dans le ventricule gauche du cœur, mais sou- 
vent aussi pendant la vie , lorsqu'on l'obtient par jet, 
des arières coccygiennes , par exemple , la tumeur 
étant à l’encolure ; 

9°. Que les animaux carnivorés paraissent bien 
moins atlaquables par la matière virulente de Ian- 
thrax que les herbivores ; qu’ils peuvent se repañire 
gmpunément de chair infectée, et s’abreñver du li- 
quide qui s’en échappe; 

100, Que des animaux herbivores et carnivores 


ont pu habiter avec ceux qui servaient aux expé” 
riences , couchant sur la même litière , buvant et man- 
geant avec eux, sans qu’il en soit rien résulté. 
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CHIMIE PHARMACEUTIQUE. 
Disitaline. 

M. Auguste Le Royer , pharmacien , a lu dernie- 
rement à la Société de physique ct d'histoire naturelle 
de Genève, la note suivante sur le principe actif con- 
tenu dans la digitale pourprée. 

En séparant, par ses savantes analyses , les prin- 
cipes auxquels certaines plantes doivent le rang qu'elles 
occupent en médecine, M. le professeur Pelletier a 
rendu à cette science les plus importans services L'u- 
sage de ces substances nouvelles devient chaque jour 
plus familier aux praticiens. Ils y trouvent le double 
avantage de pouvoir administrer sous un irés-pelit 
volume un médicament énergique, et dont ils connais- 
sent la qualité d’une manière parfaitement déterminée, 
Ceux que leur état appèle spécialement à s’occuperde 
malière médicale ne sauraient, à mon gré, mieux 
employer leurs loisirs qu’en s'efforçant de marcher 
sur les traces de l’éminent chimiste que nous venons 


. de nommer , et en essayant, pour les plantes dontil 


ne s’est pas occupé, un travail du même genre que 
les siens, C’est dans ce but que jai entrepris l'analyse 
dé la digitale pourprée, travail dont je donne ici le 
principal résultat. i 

; Préparation. 

J'ai pris une livre de digitale pourprée , telle que le 
commerce nous la fournit , et je l’ai traitée de la ma- 
nière siuvante : d'abord par l’éther froid ; puis, par 
ce même agent à chaud , dans un autoclave , afin de 
pouvoir en élever la température ; les liquides ainsi 


` obtenus, offraient après la filtration, une‘ couleur d’un 


jaune verdâtre, et une saveur amère ; le résidu de leur 
évaporation avait une apparence résineuse, une amer- 
tume insupportable, et qui donnait à la langue celte 
sensation d'engourdissement qu'on ‘éprouve en må- 
chant dés aconits. 

Ce résidu, exposé à lair, attirait fortement l’humi- 
dité. Il se divisa en deux parties lorsqu'on le reprit 
par l’eau distilée : le’ véhicule retint lune d'elles en 
solution ; l’autre se précipita , et présenta tous les ca- 
ractères de chlorophyle ; elle n’était cependant: pas 
püre ; mais retenait encore quelques traces de la ma- 
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üère amère , qu’on ne put lui enlever en totalité , 
même par des lavages à chaud plusieurs fois répétés. 
La solution aqueuse du résidu éthéré rougissait lepa- 
pier de tournesol. J’ÿ ajoutai de l’hydrate de pro- 
toxide de plomb, pour neutraliser l'acide libre indiqué 
avec lui. Le sel &e plomb qui en résulta était soluble 
etne put par conséquent être isolé du principe amer ; 
ceux que quelques terres formèrent avec ce même 
acide ne se ‘précipitèrent pas non plus , et il fallut 
avoir recours à un aulre moyen. J’évaporai donc à 
siccité la portion traitée par le plomb et je la repris 
avec l’éther très-rectifié. Le résultat de cette opération 
fat d'obtenir en solution dans l’éther le principe actif 
de la digitale, dégagé de ceux avec lesquels il était 
joint, et l'évaporation subséquente me fournit une 
substance brune , poisseuse, ramenant au blen , mais 
avec lenteur, le papier de tournesol rougi par un 
acide. Ce dernier caractère, ainsi que son amertume, 
la rapprochait des autres alcalis végétaux , dont sa 
liquescence extrême la sépare d’ailleurs. Cette der- 
nière propriété l'empêche de cristalliser d’une manière 
distincte et permanente; l’on. peut se convaincre , 
toutefois, à l’aide du microscope , qu’elle cristallise 
en prisme droit, à bases rhomboïdales. 
Propriétés. 

Après avoir isolé la digitaline , il était nécessaire 
de s'assurer par quelques expériences que c'était bien 
à ce principe que la digitale pourprée doit ses pro- 
priétés délétères. En conséquence, l’on en a dissous 
un grain dans irois gros d’eau distillée,et on les a injectés 
dans l'abdomen d’un lapin de moyenne taille, Au bout 
de quelques minutes , la respiration de l'animal s’est 
ralentie ; son pouls , qui était rapide, est tombé à 60; 
et il est mort $ans agitation , sans angoisses, ainsi 
qu'on passerait de la veille au sommeil. Ce fait est 
d'autant plus remarquable , que le lapin tombe en 
convulsion avec une extrême facilité. 

L'injection du poison dans les veines , lorsqu’elle 
est faile avec les précautions nécessaires pour éviter 
tout accident , est. la méthode la plus sûre pour ap- 
précier son effet. En conséquence , l’on a injecté dans 
les veines d’un chat un demi -grain de digitaline dissous 
dans deux gros d’eau tiède, L'animal est mort au bout 
de quinze minutes ; les symptômes ont été ceux que 
nous avons mentionnés. Dans les dernières minutes, 
la respiration est tombée à six ou huit, le pouls , 
gable et irrégulier , a fini par se perdre entièrement. 


Un chien, de moyenne taille, a été tuć en cinq mi- 
nutes , par l'injection dans la veine jugulaire d’une 
demi--once d’eau contenant un grain et demi ãe digitaline 
ea solution. à 

Le sang artériel des animaux qui ont succombé 
présentait une tinte vineuse très-prononcée et fort peu 
i tendance à se coaguler. Examinés au microscope, 
es globules rouges qu'il contenait semblaient, chez 
le chat, suriout, un peu déformés , mais non pas dé- 
composés, Chez de jeunes poulets, les globules n’ont 
présenté aucune irace de déformation. Cette: obser- 
vation semble s’accorder avec l’opinion la plus natu- 
relle , c’est que le principe délétère en solution dans 
le sang agit directement sur le système nerveux. 

Les expériences infiniment curieuses que M. Flou- 
rens a récemment publiées relativement à l’action spé- 
ciale: des divers narcotiques sur certaines parties du 
cerveau nous ont engagés à rechercher si la digitaline. 
n'avait pas causé quelque altération de ce genre. Il 
se peut qu’en consacrant à ce but un plus grand nombre 
d'expériences, nous fussions parvenus à l'atteindre ; 
mais les dissections assez soignées qui ont élé faites 
sous ce point de vue, ne nous ont rien montré d’assez 
déterminé pour fixer notre opinion: Les sinus céré- 
braux étaient, à la vérité, assez gorgés de sang, mais 
la substance cérébrale ne paraissait pas avoir subi 
d’altération. 


Sur la préparation des PILULES DE SUBLIMÉ CORROSIF 
pour le traitement des maladies syphilitiques ; 


Par M. le professeur TADDEI. 


Prenez fleur de farine de froment une livre, faites 
une pâte avec de l’eau distillée ou de pluie, malaxez 
ensuite convenablement sous un filet d'eau pure, pour 
séparer l’amidon du gluten ; abandonnez ensuite ce 
gluten à lui-mème pendant ving-quatre heures en 
hiver , et huit ou dix en été ; comprimez-le et agitez- 
le entre les paumes des deux mains dans une solution 
dé savon , faite avec une demi-once de savon (1) de 
soie et une livre d’eau distillée ou de pluie. On con- 
iinue cette agitation du gluten jusqu’à ce que , par 
son mélange ou union avec l’eau , il forme une li- 
queur homogène , une espèce d’émulsion que l’on 
passe à travers un tamis de soje ou une toile étamine. 

On fail ensuite dissoudre un gros de sublimé cor- 


(1) Le savon amygdalin peut être substitué sans incon- 
vénient à celui indiqué par l’auteur. 
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rosif dans suffisante quantité d’eau ; on verse dans 
cette solution et en excès , le liquide glutineux, jus- 
qu’à ce qu'il ne se forme plus de flocons , pour être 
assuré de la décomposition complète du sublimé par 
le gluten. 

Après quelques heures de repos, on passe le pré- 
cipilé à travers une toile de lin, on le sèche entre des 
feuilles de papier non colé ; on'en forme, avec l'ex- 
trait de gayac ou de genièvre, une pâle de consistance 
convenable, que l'on divise en pilules d’un nombre 
double de celui des grains de sublimé employés, 144 
pour un gros ; ainsi chaque pilule contient un demi- 
grain de sublimé. ; 

Dans ces pilules , le sublimé est décomposé par le 
gluten , de manière qu'on peut les administrer impu- 
nément au nombre de deux et trois par jour, dose que 
l'on peut porter à six, huit et même plus, en très- 
peu de temps. 

Ce composé de deutochlorure de mercure et de 
gluten , a été employé et continue d’être administré 
avec le plus grand succès dans le traitement des mala- 
dies vénériennes, à hôpital militaire de St.-Boniface, 
à Florence. 

M. Taddei et plusieurs de ses collègues se sont as- 
surés, par des expériences directes, que le gluten neu- 
tralisait l’action vénéneuse du sublimé , sans nuire à 
son efficacité comme anti-syphiliique. On s’empres- 
sera sans doute , en France, de faire l'essai de cette 
préparation, et c’est ce qui nous a engagé à la faire 
connaître. 


BIBLIOGRAPHIE. 


Exposition des principes de la nouvelle doctrine médicale, 
avec un précis des thèses soutenues sur ses diffé- 
rentes parties , par J. M. A. Gouriz, D. M. P. etc. 
Un gros volume in-8°. Paris, 1824; chez Baillière, 
libraire, rue de l'Ecole de Médecine, n014.Prix:8 fr. 


M. Goupil aurait pu choisir pour épigraphe de son 
livre cette phrase tant soit peu modeste de M. Brous- 
sais : « Ceux qui connaissent notre doctrine ne lat- 
« taquent jamais ; ils n’en parlent que pour exprimer 
« leur admiration (x).» En effet, dans un volume de 
630 pages , il n’a pas trouvé une seule seule objection 
à faire, pas un seul mot à changer à la médecine dite 


(1) Annales de la médecine physiologiqne , 1823. 


physiologique. Il est vrai que son intention n’était pas 
d'examiner ou de critiquer , mais seulement d'exposer 
les opinions du professeur du Val de-Grâce. Cette in- 


tention est Jouable ; et c’est seulement aux élèves ainsi 
soumis que M. Broussais réserve toutes ses faveurs: 
Ceux qui critiquent sa doctrine sont des esprits faux , 
des ontologistes, etc.; et ceux qui la modifient sont des 
pillards. M. Goupil n’a voulu s’attirer aucune de ces 
qualifications ; il a mieux aimé copier littéralement 
quelques phrases du maître et quelques thèses des 
élèves obéissans , que d’avoir l'air de penser par lni- 
méme en discutant la valeur des principes imposés 
par M. Broussais. Qu'est-il arrivé de là ? que M. Gou- 
pil a fait un livre composé de pièces rapportées, une 
espèce de marqueterie pour laquelle une vingtaine et 
plus de jeunes docteurs ont fourni leur contingent: 
Je me garderai bien de critiquer ici les principes de 
ce livre ; quand je combats la doctrine de M, Brous- 
sais, je la prends dans ses propres ouvrages, persuadé 
que je suis qu’il expose ses idées tout aussi bien que 
pourrait le faire M. Goupil. Je dois convenir cepen- 
dant que l’ouvrage de ce dernier renferme sur certains 
` points de la doctrine, des développemens qu’on cher- 
cherait vainement ailleurs. Maïs n’aurait-on pas pu 
nous donner ces développemens séparés, sans nous 
répéter encore ce que M. Broussais a dit en vingten- 
droits de ses écrits ? On dira peut être qu’on ne sau- 
rait assez reproduire les idées nouvelles, qu'il faut les 


© crier sur les toits, eic. ; soit : reste à savoir si le pu- 


blic est de cet avis, et si le libraire y trouvera son 
| compie, Ì 

Tout gros qu'il est, le volume de M. Goupil est 
fort incomplet; M. Broussais répète souvent quesa 
pathologie est fondée sur les principes immuables de 
sa physiologie ; et c’est pour cela qu’il Pappèle phy- 
siologique ; eh bien ! M. Goupil consacre à peine vingt 
pages à des généralités sur la physiologie : tout le 
reste est pathologique ; mais ce sont encore des gé- 
néralités ; et la gastro-entérite remplit à elle seule les 
irois-quaris du livre. Qu'est-ce donc que cette pré- 
tendue exposition des principes de la nouvelle docirme, 
où l’on néglige précisément ce qui en forme là base, 
c’est-à-dire les principes éternels et immuables de la 
physiologie , comme les appèle M. Broussais ? Est-ce 
que cette physiologie éternelle auraït paru ridicule à 
M. Goupil lui-même ? Je ne le crois pas, car M. Gou- 
pil ne recule pas devant les absurdités ; il Jui suffit 
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qu'elles soient écrites dans Examen ou dans certaines 
thèses ; elles ont dès-lors droit de bourgeoisie dans 
son livre. Au reste , il serait injuste de les lui imputer 


à lui-même ; au contraire , M, Goupil a trop d'esprit 


pour ne pas s’en être aperçu ; mais il n’en a que plus 
de mérite s’il a sacrifié sa propre raison à la raison du 
maître , afin d'échapper à des épithètes injurieuses. Il 
avait à choisir entre l'approbation d'un homme et 
celle du public ; il a préféré la première. Qui oserait 
le blâmer ? chacun n’est-il pas libre dans ses choix ? 
Je suis désolé cependant du chagrin que je vais lui 
: causer; mais que faire ? Puis-je déguiser la vérité, 
surtout lorsqu'il y va de la gloire et de l'unité de la 
doctrine physiologique? Cette docirine, dont M. Gou- 
pil a entrepris avec tant de ferveur d’exposer les prin- 
cipes éternels ; cette doctrine qui doit réédifier la 
science jusques dans ses fondemens ; celte doctrine 
enfin à laquelle M. Goupil craint de toucher comme 
à l'arche sainte; eh bien! M. Goupil l’a défigurée 
dans deux de ses principes fondamentaux. Il a beau 
dire dans son enthousiasme pour le créateur de la mé- 
decine physiologique : «Insiruit longtemps à son école, 
attaché pendant deux années à l'hôpital du Val-de- 
Grâce , j'ai la certitude de n'avoir Jamais alléré, comme 
on l’a fait trop souvent , les principes qu’il professe.» 
Je soutiens que M.Goupil les a altérés, et je le prouve. 
10, C’est un principe fondamental de M. Broussais 
que lirritation sympathique est de même nature que 
lirritation primitive ; « aussitôt que l’irritation locale 
s'élève à un certain degré, elle se répèle dans d’auires 
systèmes ou dans d’autres appareils plus ou moins éloi- 
gnés, et toujours sans changer de nature (prop. 84). » 
« La nature de l’exaltation communiquée est la même 
que celle de l'exaltation primitive; c’est toujours laug- 
mentation des phénomènes qui attestent l'état de vie 
(prop. 74). » M. Goupil pose lui-même ce principe 
en plusieurs endroits de son livre. Et cependant, à la 
page 122 , il admet un mode de sympathie dans le- 
quel les modifications éprouvées par l'organe sympa- 
ihisé sont en raison rverse de celles que ressent Por- 
gane sympathisant. « En d’autres termes, dit-il, l'ir- 
ritalion d’une partie produit , dans certains cas, celle 
d'une autre , et d’autres fois la jette dans l’asthenie.» 
Je ne discute pas ici la valeur de cette proposition ; 
je dis seulement qu’elle est en opposition directe avec 
les deux propositions citées plus haut. M. Broussais 
dit que l'irritation transmise est Zowjours l'irritation, 


c’est à-dire l'augmentation des- phénomènes vitaux. 
M. Goupil dit, au contraire , que l’irritation trans- 
mise produit quelquefois l’asthénie, qui est l’opposé 
de l'irritation. Nulle part , que je sache, M. Brous- 
sais n'a écrit cela ; je sais seulement que les propo- 
sitions que je viens de citer disent le contraire. 

T1 y a bienune proposition où il est ditqueu«l’excitation 
n’est jamais uniforme dans l’économie animale; elle 
est toujours en plus dans certaines parties, en moins 
dans use ou plusieurs autres (prop. 61). » Mais cela 
n’a aucun rapport avec les sympathies ; et M. Brous- 


sais n'appèle jamais ce phénomène une transmission 


sympathique, Encoreune fois,un organe sympathique- 
mentirrité ne peut qu'être frappé d’irritation,et jamais 
d’asthénie, L’assertion contraire serait en opposition 
trop manifeste avec les propositions 74 et 84.Puisque 
M. Goupil Pa émise , il aurait dà citer le texte de M. 
Broussais , où il Pa puisée ; jusque là, il lui prête une 
contradiction dont sa doctrine peut fort bien se pas- 
ser, car elle en offre un assez grand nombre d’autres. 

2°, La seconde erreur de M. Goupil concerne l’état 
fébrile. On sait que c’est un dés points fondamentaux 


‘du système de M. Broussais. Voici comme l’entend 


notre auteur. « Suivant M. Broussais, toutes les fois 
qu'un organe est assez irrité pour allumer la fièvre, 
ilne la produit jamais que par lirritation réunie du 
cœur , de la membrane muqueuse gastro-intestinale , 
et du cerveau (p. 135). » Il suit de là que toute irri- 
tation,assez intense pour produire la fièvre, doit passer 
par l’estomac pour arriver au cœur, ou du moins doit 
arriver en même temps à l’un et à Pautre , ainsi qu’au 
cerveau. En d’autres termes, ce principe suppose 
qu'il n'y a jamais de mouvement fébrile sans gastrite. 
Telle était opinion de M. Broussais , en 1818; mais, 
en 182r , illa modifa dans la 114°. proposition de 
l'Exvamen , où il dit que les choses se passent ainsi, au 
moins dans le principe. Pans la 115°, il ajoute que, 
plus tard, estomac et le cerveau reprennent leurs 
fonctions, pendant que le cœur continue d’être vi- 
vement irrité et d'entretenir la fièvre. M. Goupil cite 
cette modification , et il ajoute: « Mais , encore une 
fois , celle-ci (lirritation de l'estomac et du cerveau) 
a toujours existé au commencement. » Quoique ce 
principe soit autorisé par la 11/4° proposition, je Sou- 
tiens que M. Broussais ne l’admet plus aujourd’hui 
d’une manière aussi exclusive : la preuve , c'est qu'il 
dit dans le même Examen, à la page 44 : « Lorsqu'un 
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tissu est pris d’inflammation , il commence presque 
toujours par transmettre le même état à la membrane 
muqueuse gastrique, etc, , étc. » Et notez bien que 
c'est M. Broussais lui-mème qui souligne le mot 
presque, pour qu'on y fasse attention. Une autre 
preuve plus concluante encore c’est que , l’Examen 
ayant été publié en 1821, M. Broussais a imprimé 
dans les Annales, tome IV , p.264, un article de 
M. Ferrez, où il est dit que les fièvres symptôma- 


. tiques sont produites par l’inflammation d’une partie 


quelconque du corps , d’une angine, d’une pneumonie, 


- d’une blessure, etc., et que « ce ne sont pas celles-là 


que la docirine physiologique attribue exclusivement 
à l’inflammation des organes digestifs. » Enfin, je 
puis affirmer que cette distinction dale de 1821, car 
j'ai entendu moi-même M. Broussais, à cette époque, 
admettre des mouvemens fébriles gastriques , et des 
mouvemens fébriles non gastriques , d’où il résulte 
que M. Goupil a exposé sur ce point l’opinion de 
M. Broussais de 1818, plutôt que celle de 1823 et 
1824. 

Il est malheureux sans doute qu’une doctrine dé- 
clarée éternelle et immuable par son créateur subisse 
ainsi des variations ; mais puisque toute l'ambition de 
M. Goupil se bornait à faire une exposition fidèle , il 
aurait dû , s’il ne voulait pas noter ces variations, ex- 
poser au moins la plus récente , en attendant qu’elle 


soit remplacée par une autre. Miquer. 


VARIÉTÉS. 

— Utilité du sulfure de cuivre dans l'angine membra- 
neuse ou croup, Le docteur Frisch de Nybourg a ad- 
minisiré ayec succès le sulfure de cuivre, recommandé 
dans un article du journal d'Hufeland ( février 1821). 
Quatre malades traités par le médecin que nous citons 
éprouvèrent les heureux effets de ce moyen. Chez l’un 
d'eux, parvenu au 3°. degré de la maladie , il fallut y 
joindre un petit vésicatoire; mais chez les irois autres, 
on n’eut pas même besoin de recourir aux évacuations 
sanguines. Le docteur Frisch donnait, dans ces cas, 
le sulfure de cuivre , comme émétique , à la dose de 
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2 à 4 grains , puis à celle d’ 174 à un 172 grain, dans 
une potion composée d'infusion de sureau, d’acétate 
d’ammoniaque et de sirop d’althæa. Il provoquait 
ainsi une transpiration el des vomissemens salutaires. 


— Emploi du tabac contre le- tétanos. Rebuté comme 


beaucoup d’autres praticiens par l’inefficacité du mer- 
cure et de l’opium dans le iraitement du tétanos , le 
docteur Anderson a essayé le tabac, qui était déjà 


employé et vanté comme un bon remède par les na- 


turels du pays et par les Espagnols anciens colons de 
l'île de la Trinité. Il dit avoir réussi dans deux cas de 


tétanos iraumatique , chez des individus du sexe fé- 


minin. Il pense que le tabac de la Trinité , quoique 
moins âcre que celui de la Virginie, lui est préférable; 
il l’emploie à l’état frais en fomentalion sur la gorge 
et les parties latérales du cou , en cataplasmes appli- 
qués sur la plaie à l’occasion de laquelle le tétanos est 
survenu , en lavemens, en bains généraux prolongés 
assez longtemps pour causer des nausées. Bien en- 
tendu que ce remède est accompagné de tous les aulres 
qui peuvent aider à ses bons effets, et qui sontindi- 
qués par les circonstances accessoires. | 

„— Perforation spontanée de l'utérus. M. Moreau a 
communiqué verbalement à l’Académie royale de 
médecine l’obsérvation spontanée de l’utérus chezune 
jeune femme qui était accouchée depuis deux mois. 
La perforation présentait tous les caractères de celles 
qu’on observe assez fréquemment sur les parois de 
l'estomac , spécialement chez des femmes nouvelle- 
ment accouchéés. Les parois de l'utérus étaient molles 
et considérablement amincies.' Il ny avait ni épan- 
chement dans la cavité abdominale , ni traces d'n- 
flammation. 

— Foœtus resté sept ans dans la matrice. M. Béclard 
a offert dernièrement à l’Académie royale de méde- 
cine , au nom de MM. Dubois et Bellivier , un fœtus 


qui est resté sept ans dans le sein de sa mère. Ce 


fœtus , du sexe féminin, est à terme. Il était contenu 
dans une poche placée à gauche de l'utérus. Il paraît 
transformé en une matière adipocireuse semblable au 
gras des cadavres. 
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MEDECINE PRATIQUE. 
Observation sur un épanchement de sang dans la cavité de 
la matrice , guéri par l'introduction de la sonde ; 

Par M d’Oriver4, D. M. 

Madame N.., âgée de cinquante ans , bien cons- 
‘iluée, née de parens sains, vit , pour la première 
fois , à l’âge de seize ans, paraître les menstrues, qui 
revinrent régulièrement tous les mois jusqu’à sa qua- 
rantième année. Mariée à vingt-quatre ans, elle nma 
pas eu d’enfans. Une hémopiysie, dont elle fut at- 
teinte à quarante ans , se renouvelait irrégulièrement, 
quoique 
cet accident reparût ainsi pendant six ou sept ans , la 


à des époques plus ou moins éloignées, et, 


santé de cette dame n’en fut pas sensiblement altérée. 

La inalade était âgée de quarante-sept ans, lorsqu'il 
se fit dans la matrice un épanchement de sang qui dura 
plusieurs mois, sans lui causer beaucoup de douleur. 
Ce fluide sortit bientôt par l’orifice de l'utérus , et les 
légères incommodités que cette métrorrhagie interne 
avait Occasionnées disparurent. 


gree FEUILLETON. — 5 AOUT 1824. 
ACADÉMIE ROYALE DE MÉDECINE. 


Séance publique annuelle de la section de médecine. 


Après la séance générale dont j'ai rendu compte dans le 
n° XIII de cette année , chacune des sections de l’Acadé- 
mie de médecine doit faire connaître isolément le résultat 
de ses travaux. C’est dans ce but que la section de méde- 
cine s'est réunie le 28 juillet, dans le local de la Faculté. 
L'assemblée , présidée par M. Portal, était des plus bril- 
lantes ; l'amphithéâtre était comble. 

M. Double a pris le premicr la parole et a lu un long 
rapport sur les travaux de la section, M. le rapporteur a 
parcouru successivement toutes les branches de la méde- 
cine, La matière était aride et difficile à traiter ; mais 
l'auditoire était tout composé de médecins ou d’étudians 
en médecine, et ce rapport a été écouté avec l’attention la 
plus soutenue. 


La plupart des travaux sigualés par M. Double ont été 
publiés dans les journaux de médecine, et nos lecteurs 
en connaissent un assez grand nombre : en voici ndan- 
moins quelques-uns que je vais citer de mémoire, 

Pour l’anatomie, Mme Boivin a démontré la structure 
musculeuse de l'utérus, soupconnée auparavant et même 
admise sans démonstration rigoureuse , seulement d’après 
le mécanisme de ses fonctions. M. Breschet a fait con- 
naître une nouvelle espèce de grossesse extra-utérine.Jus- 
qu'ici on n’en avait distingué que trois espèces , suivant 
que le produit de la conception avait été trouvé dans la 
trompe , dans l'ovaire ou dans l'abdomen. M. Breschet a 
prouvé , par ses observations et celles de plusieurs anato- 
mistes , que ce produit peut se développer dans le tissu 
même de la matrice. M. Andral fils a communiqué une 
observation d’abeès au cerveau avec paralysie du bras ; 


M. Honoré une observation de tumeur cantéreuse de la „. : 


moelle épinière, sans lésion des facultés intellectuelles ; 
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À la fin de février 1823, Mme N... s'aperçut que 
son ventre se tuméfait, et, comme elle éprouvait une 
douleur vers la fosse iliaque droite, elle fit appeler son 
médecin, qui lui conseilla plusieurs remèdes, tels que 
l'application des sangsues , les émolliens, les cata- 
plasmes , les injections et les lavemens. Ces moyens 
n’apportèrent aucun soulagement ; de jour:en jour-la 
matrice augmentait de volume , et les douleurs abdo- 
minales devenaient plus vives. On consulta plusieurs 
praticiens distingués de la capitale, qui conseillèrent 
d’insister sur les moyens déjà employés : cependant la 
maladie empirait progressivement ; la fièvre, lés dou- 
leurs que ceite dame ressentait, la diète qu'elle était 
obligée -d'observer , les insomnies fatiguaient une 
santé déjà très-affaiblie, 

Je fus appelé.en consultation le 14 mai.de la même 
année ; je trouvai la malade couchée sur le dos , car 
Al lui était impossible de se tenir sur les côtés, à cause 
des douleurs que cette attitude Jui faisait éprouver ; 
l’abdomen était tendu , très-développé , très-sensible 
au toucher ; la peau était sèche et chaude, le pouls 
petit et fréquent, la langue rude et sèche, la soif vive; 
ses urines étaient rares et rouges : à ces symptômes få- 
cheux,, se joignait une constipation opiniâtre. On re- 
marquait à la partie inférieure et latérale droite du bas- 


ventre une tumeur de la grosseur du poing ; elle était 


dure et douloureuse au toucher ; une autre tumeur 

plus .petite et moins sensible s’observait à la partie 

latérale gauche. Ces tumeurs me firent soupçonner 
Le] ÿ 


que cette dame était atteinte d’une maladie organique 
de la matrice. Mais le docteur Barras, médecin de la 


malade, pensa, d’après-ce qu'il avait observé précé- 


demment , que cet organe était sain. 

Le doigt introduit dans le vagin , je trouvai le col 
de l'utérus complètement effacé , et même comme 
enfoncé dans une espèce de petiti bourrelet mollasse; 
l’orifice était entièrement fermé. 

L'état déplorable de la malade et la crainte où 
nous étions de ne point réussir par les moyens ordi- 
naires à évacuer le liquide contenu , me firent conce- 
voir d'idée de pénétrer dans la cavité de la matrice au 
moÿen d'une aloalie‘qu'on introduirait à travers l'ori- 
fice de cet organe. J’en fis la proposition à mon con- 
frère, qui l’approuva. Mme N..., qui désirait du sou- 
lagement, consentit à cette opération délicate, mais 
peu douloureuse, Je me servis d’une algalie armée de 
son mandrin ; mais il fut impossible de la faire péné- 
trer au-delà de trois lignes. L'instrument, malcon- 
fectionné , s’écailla , et, devenu raboteux, je craignis 
qu'il ne se cassât ou qu'il ne blessât le col del'utérus: 
nous remîmeés la tentative au lendemain matin. 

Une älgalie d'homme, en argent, de moyenne 
grosseur , que je redressai , servit à cette Opération, 
et jy procédai de la manière suivante:la malade, 
placée convenablement, le doigt indicateur de la main 
gauche introduit dans le vagin pour servir de conduc- 
teur , je pris la sonde de la main droite , jela glissai 
le long de mon doigt jusqu’à Porifice-utérin ; elle pe- 


MM. Barthélemy et Dupuy ont observé le.ramollissement 
du même organe chez les animaux morts de la rage, le 
chien excepté. Une observation de M. Royer Collard, 
confirmée par plusieurs autres, tend à infirmer le résul- 
tat des expériences de quelques physiologistes, sur les 
fonctions du même cordon médullaire, Ici M. Double a 
fait une digression sur les résultats des expériences, qu'il 
a ‘peut-être appréciées avec un peu trop de rigueur. Um 
poète a pu dire avec justesse : 
La torture interroge, et la douleur répond. 

Un médecin doit faire des distinctions, surtout lorsqu'il 
a à ménager des illustrations en quelque sorte expérimen- 
tales. ' ; | 

Relativement aux maladies du cœur, M. Lérminier a 
‘observé un cancer de cet organe, qui n’avait donné aucun 
signeide son existence pendant la vie; M. Ferrus a rc- 
cueilli l'observation d’une perforation analogue à celles 
de l'estomac. 


M. Cloquet a fait connaître-une-nonvelle-espècede vers; 
M. Andral fils a trouvé des acéphalocystes dans les veines 
pulmonaires, fait unique dans l’histoire de l'anatomie 
pathologique ; M. Louis a observé le croup chez l'adulte 
et le ramollissement de la membrane muqueuse de l'esto- 
mac; M. Ollivier, d'Angers , l’atrophie totale de'la vési- 
cule biliaire , M. Nacquart la disparition complète de ce 
réservoir à la suite d’un abcès , M. Rayer l’ossification des 
divers tissus à la suite de l’inflammation. 

En tête de la pathologie générale, M. Double a placé 
l'histoire des épidémies, et comnie un préliminaire indis- 
pensable de celle-ci, des considérations importantes sur 
l'hygiène publique et privée : ici sont venues se placer les 
réflexions suggérées à M. Villermé par la considération 
des tableaux publiés par ordre du Préfet de la Seine' 
Telle est l'influence de l'hygiène sur la santé publique, 
et tel est le perfectionnement de cette branche de Part, 
que la mortalité générale, dans Paris, à diminué de moi- 


(Cry) 


nétra d'abord de quelques lignes sans éprouver beaucoup 
de résistance : alors , par de petits mouvemens de ro- 
tation, je la is avancer sans que Mme N... se plaignît 
d'éprouver de la douleur, et l'instrument parvint dans 
la cavité interne ; bientôt il s’écoula par la sonde en- 
viron deux pintes d’un sang noir , délayé et inodore : 
nous laissâmes reposer ce sang pendant huit heures ; 

.ilne se forma ni caillot ni sédiment , et sa fluidité et 
sa couleur ne changèrent point, Nous laissåmes la 
sonde dans la matrice sans la fixer, pendant quatre 
ou cing heures , afin que l’utérus pût se vider. À me- 
sure que le sang était évacué, la matrice se contrac- 
tait, repoussait l'instrument, et elle revenait sur elle- 
même comme cela arrive dans l’accouchement après 
l'expulsion du fœtus. La sonde étant retirée, il s’éta- 
blit un suintement sanguinolent qui conserva, pen- 
dant huit jours , le même caractère , c’est-à-dire la 
même couleur sans aucune odeur particulière. Dans cet 
intervalle , on appliqua quelques sangsues sur la tu- 
meur du côlé droit, qui continuait à faire souffrir la 
malade , qui suivit le même régime. 

Quelques jours après , l'écoulement eut une odeur 
désagréable, quoiqu'il conservåt la même couleur, et, 
au boul de trois semaines , il devint blanc, mais il 
élait tout aussi abondant et non moins fétide. Les tu- 
meurs diminuèrent progressivement , et au bout de 
cing semaines elles étaient entièrement effacées. La 
matrice était alors revenue à son état naturel, ce dont 
je me suis assuré parle toucher. L’écoulement perdit 


sa fétidité et se tarit peu à peu ; mais à mesure qu'il di 
minuaït , la cuisse, la jambe et le pied gauche devin- 
rent le siége d’un gonflement ædémateux , quoique les 
urines. coulassent abondamment, et quela malade eût 
de bonnes selles. 


Mme N... fut mise à l'usage d’un régime fortifiant , 
elle prit pour boisson une décoction de chiendent ; les 
eaux minérales de Vichy, des pilules d'extrait de scille, 
et un liniment volatil pour frotter le membre œdéma- 
tié, composèrent les moyens detraitement qui réus- 
sirent à faire disparatire le gonflement du membre in- 
férieur gauche et à rétablir entièrement Ja santé de 
cette dame. 

Je suis disposé à croire que si Mme N.. avait eu 
soin de se faire faire de petites saignées de temps en 
temps, soit du bras ou du pied , ou si elle s’étaitap- 
pliquée quelques sangsues sur la région abdominale , 
elle eût évité la maladie dont nous venons d'exposer 
l'histoire. 

Je nesache pas qu'une pareille opération ait été 
entreprise. Si l’on ne trouve point dans les auteurs la 
description du procédé que j'ai employé, l’observa- 
tion que je viens de faire connaître ne suffit-elle pas 
pour prouver que, dans un cas semblable, on peut 
pénétrer dans la cavité utérine ? 


tiéen deux siècles. Au 16°, Paris perdait chaque année 
1 habitant sur 16 ou 17. Au 17° siècle, la mortalité était 
dersur25. Aujourd’hui elle est de 1 sur 52. M. Villermé 
est arrivé par la comparaison des tableaux à ce résultat 
général : « Toutes les fois que le peuple souffre, les morts 
augmentent, les naissances diminuent, la durée moyenne 
dela vie est moindre. Toutes les fois que le peuple est 
heureux , les morts diminuent, les naissances augmen- 
tent, la durée moyenne de la vie s'accroît. » 

L'épidémie de Barcelone a été l'occasion d’un juste 


hommage rendu aux médecins qui s’y sont illustrés,et un. 


tribut de regrets payé à la mémoire d’un de leurs compa- 
guons. MM. Rayer, Bourdois de Lamotte, Lerminier, 
Mége , Lemercier ont été signalés tour à tour au sujet des 
maladies épidémiques. Un travail de M.Itard sur quelques 
fièvres. pernicieuses liées à des phlegmasies cérébrales. a 
_ fourni à M. le rapporteur le sujet de considérations pra- 
tiques sur ces fièvres. Les observations. et les expériences 


md 


de MM. Bally , Magendie, Ségalas, Dupuy sur la mor- 


phine, la quinine et quelques médicamens nouveaux , 
ont trouvé leur place dans les considérations sur la thé- 
rapeutique.Enfin, un tableau parfaitement tracé de la mé- 
decine clinique, dont l’origine rapportée à Corvisart et 
à M. Pinel, a fourni au rapporteur l’occasion de caractériser 
chacun de ces deux grands médecins français, a terminé 
ce rapport, et indiqué la marche que la science doit 
suivre, en recueillant les améliorations , repoussant les 
systèmes exclusifs, et se garantissant des erreurs par un 
éclectisme éclairé. On a remarqué que ce mota fait sour- 
ciller. un des membres de l'assemblée. 

C'est avec plaisir qu'on a vu M. Esquirol prendre la 
parole , pour traiter une importante question de méde- 
cine politique. L'auteur avait choisi pour son texte cette 
question : Existe-t-il aujourd’hui plus d'aliénés qu’il n’en 
existait il y a quarante ans? C'est une opinion assez géné- 
ralement répandue que les commotions politiques et so- 
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Doctrine générale des maladies chroniques , 


Pour servir de fondement à la connaissance théorique et 
pratique de ces maladies ; par C. L. Dum4s, professeur 
de la Faculté de médecine de Montpellier. Deuxième 
édition , publiée et accompagnée d’un: discours préli- 
minaire et de notes, par L. RouzEr membre-adjoint 
de l’Académie royale de médecine , etc. , el augmentée 
d'un supplément sur l'application de l'analyse à la mé- 
deciñe pratique, par F. BÉRARD, associé de l’Académie 
royale de médecine, et de l'éloge de Dumas , par le 
professeur PRUNELLE. 2 vol. in-5°. Paris, 1824, chez 
Gabon , libraire ; prix: 12 fr. 

Les médecins dé l’école de: Montpellier pensent 
généralement que les formes mélaphysiques sous les- 
quelles ‘elle a présenté sa doctrine sont ce qui en a le 
plus retardé! les progrès: Ce défaut , léger peut-être 
pour des stalhiens, est insupportable aux partisans 
de l’organicisme. Pénétré de ces inconvéniens, et ja. 
loux de répandre des opinions qu'il pariageait, Dumas 
essaya d'exposer les principes de Barthez dans un lan- 
gage plus conforme au goût de ses contemporains ; 
mais , soit crainte , soit respect , il n’a rempli qu'im- 
parfaitement la tâche qu'il s'était imposée , et on lui 
a su peu de gré des efforts qu'il a faits à cet égard. 
Il établit d’ailleurs une association trop intime entre 
la physiologie et la ‘pathologie, deux sciences qui ont 


sans doute des points de contact ; mais dont la raison 
conçoit mieux les rapports, que nos sens ne peuvent 


les saisir. 

Le parallèle établi par M. Rouzet entre Barthez et 
Dumas fait le plus grand honneur à son jugement. A 
l’exemple du maître , le disciple voulut transporter la 
méthode du chancelier d'Angleterre dans la science 
de l’homme, méthode toute expérimentale, ingénieu- 
sement représentée par son auteur sous lemblême al- 
légorique de deux échelles, dont l’une ascendante, 
conduit des faits aux principes , et l'autre descen- 
dante , des principes à de nouvelles découvertes. Mais 
Dumas a suivi dans l'exposition des phénomènes des 
corps vivans une marche plus analytique que Bar- 
ihez ; 
forces vitales des conditions organiques auxquelles 


il rapproche d’une manière plus intime les 


leur exercice est attaché. Barthez a fondé la doctrine, 
mais Dumas l’a simplifiée, perfcetionnée ; l'un na 
donné que quelques applications partielles de la doc- 
trine dont il a développé les principes; l’autre a 
entrepris d’en exposer à la fois la théorie, et d'en ap- 
pliquer les préceptes à l’étude générale des maladies 
chroniques dans l'ouvrage dont nous annonçons la 
deuxième édition. 

Toutefois, Dumas lui-même se tient toujours dansles 
généralités ; il parle de toutes les maladies chroniques 
en général et d'aucune en particulier. Cependant il 
était bien convaincu que la meilleure manière de prou- 
ver la solidité et les avantages d'une doctrine est d'en 
faire une juste application à la connaissance particu- 
lière et au traitement spécial de chaque maladie” Il se 


` ciales ont rendu dans ces derniers temps l’aliénation plus 
commune. M. Esquirol compare les tableaux dressés en 
France, en Espagne, en Italie , aux époques les plus 
orageuses , et démontre que le nombre des aliénés a été 
toujours à-peu-près le même ; seulement, les causes de la 
folie ne sont pas semblables. Aulrefois il y avait moins 
de suicides et plus de démonomanies ; aujourd’hui c’est 
le contraire, il y a compensation. Ce n'est donc point 
dans l'étude des causes qu'il faut chercher la solution de 
la question. Où donc pourra-t-on la trouver? cést dans 
une considération bien simple. Lorsque l’abbé de l'Enée 
imagina l'admirable méthode d'instruire les sourds muets, 
le nombre dé ces infortunés parut s’accroître à vue d'œil. 
Pourquoi? parce que, ‘cachés auparavant dans l’intérieur 
des maisons, ils étaient à peine avoués par leurs familles. 
La nouvelle méthode les rendant à la société, on les vit 
surgir de toutes parts, pour profiter de ses avantages. 
La mème chose est arrivée pour les aliénés! Avant que 


M. Pinel eût brisé leurs chaînes, ils étaient repoussés et, 
pour ainsi dire, ensevelis dans les maisons particulières ; 
les hôpitaux qui leur étaient destinés étaient un objet 
d'horreur. Depuis que les écrits de ce médecin ont ap- 
pelé l'attention sur cette classe de malades , depuis que 
les hôpitaux ont été améliorés sous tous les rapports, ils 
ont cessé d'être en horreur ; au contraire , on sollicite 
Tavantage d’y être admis, on a recours à la ruse pour y 
arriver. Dès-lors , les aliénés ont été, non pas augmentés 
en nombre, mais seulement mis en évidence : voila tout 
le secret de cette augmentation apparente. 

L'idée de M.Esquirol est extrêmement juste, et s'applique 
a: une foule de circonstances dignes d’être notées dans 
l’histoire de la médecine. Le croup, l’hydrocéphale, Po: 
pération césarienne , l'emploi du forceps ; la gaslro-enté: 
rite, les sangsues, et., ete, sont absolument dans le même 
cas que l'aliénation. 

Après M. Esquirol, M. Pariset a prononcé l'éloge de 
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proposait, dit-on , de faire cette application dans un 
second ouvrage ; mais la mort ne lui a pas laissé le 
temps d'exécuter son dessein. C'était une lacune im- 
mense dans la doctrine , lacune qu'il était urgent de 
faire disparaître. M. Bérard s’est chargé de cette tâche 
et s’en est acquitté avec un talent que Dumas lui-même 
ne désavouerait pas , dans un appendice qu'il a joint 
à la doctrine générale des maladies chroniques, sous 
le titre d Application de l'analyse à la médecine pratique. 

De son côté, M. Rouzet a revu le texte de lou- 
vrage de Dumas avec le plus grand soin ; il en a rem- 
pli les lacunes, il a répondu aux objections qu'on a 
déjà faites à la doctrine de son auteur , il a prévu 
celles qu'on pourrait faire encore. Toutefois, M. Rou- 
æl n’est pas un de ces admirateurs fanaliques, comme 
on en voit au temps où nous vivons; il a signalé les 
défauts let les beautés de son modèle avec la même 
franchise. Des notes sont sans doute peu susceptibles, 
d'analyse; aussi nous bornerons-nous, à indiquer celles 
des pages 15 ; 56 , 136, 159 , 294 , et à citer 
celle de ia page 306. Celle-ci , relative aux, maladies 
et aux: médicamens spécifiques, contient les fonde- 
mens d'une docirine essentiellement différente de 
toutes les autres et notammentde la nouvelie. « Mais 
le scorbut, dit M. Rouzet , est-il donc la seule mala-- 
die qui affecte tout l'ensemble du système vivant ; et 
dont on ne puisse expliquer les phénomènes par les 
seuls: effets: d’une lésion isolée de quelque organe ? La 
maladie vénérienne,, les scrophules , le cancer, etc., 


Corvisart. Le talent connu du secrétaire perpétuel et le 
discours prononcé dans la derniére séance publique pro- 
meltaient à l’assemblée une lecture des plus agréables. 
Son attente n'a pas été trompée. auteur du traité des 
maladies du cœur, le père de.la médecine clinique fran- 
caise, le premier médecin de l'Empereur a} été loué avec 
cette élégance continue et, cette prodigieuse facilité qui 
forment le trait caractéristique du talent de M. Pariset. 
Pour rappeler ici tout ce qui a enlevé les applaudissemens 
d'un anditoire aussi nombreux que choisi , il faudrait 
rappeler tous les passages de ce discours ; contentons- 
nous d'en rapporter quelques traits épars, qui ont dû res- 
ter dans la mémoire des auditeurs. 

Corvisart naquit à Dricourt , le 15 février 1755. Elevé 
d'abord par un respectable éclésiastique, son oncle ma- 
ternel, il fut destiné par son père à une autre profession 
que la médecine, Mais , ayant entendu une lecon pu- 
blique sur cette science, sa vocation fut décidée ; il quitta 


ne sont-ils pas évidemment des maladies spécifiques 
qui se trouvent liées à un état général de lą constitu-' 
tion ? Tout le principe de la maladie vénérienne se 
irouve-t-il donc concentré dans les altérations locales 
qui expriment l'existence de cette maladie; et un trai- 
lement purement pallialif qui n'aurait pour résultat 
que de faire disparaître ces symptômes , ne laisserait- 
il pas les malades dévoués aux accidens consécutifs les 
plus graves ? Ne voyons-nous pas tous les jours des 
sujets qui avaient éprouvé d’abord des engorgemens 
glandulaires, des altérations profondes dans les tissus 
fibreux et dans le tissu osseux lui-même , succomber 
plus tard à la phthisie pulmonaire ou à d’autres altéra- 
tions de même nature dans divers organes, alors même, 
que les efforts de l’art étaient parvenus à enrayer la 
marche: des lésions primitives et à les amener à une 
entière. guérison ? Ne voit-on pas aussi le cancer se 
reproduire successivement , soit dans les mêmes par- 
ties, soit d’un organe à l’autre , après l’ablation com- 
plète des tissus affectés , lors même que cette opéra- 
tion a élé pratique de bonne heure, et dans les con- 
ditions en apparence les plus favorables. ? » 


Augmentée d’un discours préliminaire el de notes, 
de l'éloge de l’auteur et d'un appendice, cette nouvelle 
édition de la doctrine générale des maladies chroniques à 
sur la première des avantages incontestables. Si Du- 
mas n’a pas laissé son ouvrage aussi complet quil 
pouvait l'être , il a eule rare bonheur de trouver, 
dans les éditeurs, des hommes qui, dévoués aux mê-, 


la maison paternelle et se réfugia dans un hôpital de Paris. 
Après quelque temps de séjour dans cet hospice, il fut 
employé à des préparations anatomiques. Un jour, il se 
piqua le doigt avec le scalpel, etla piqûre offrit bientôt un 
mauvais caractère ; łe mai faisait des progrès sensibles, 
et l’on raconte que Corvisart les suivait de l'œil, sa montre 
à la main, en calculant à-peu-près le temps qu'il lui res- 
tait à vivre. Heureusement il était entre les mains de 
Desault : sa piqûre went pas de suites ficheuses. 

Lorsque -madame Necker fonda l’hospice della rue de: 
Sèvres, Corvisart se présenta chez elle pour lui demander 
la place de médecin. Madame Necker consentit à la lui 
donner, mais à une condition assez singulière : elle exi- 
geait que Corvisart prit perruque. La proposition déplut 
au jeune solliciteur , et la placelui fut refusée. 

Je voudrais pouvoir suivre ‘ici la chaîne des événemens 
qui ont marqué les diverses phases de latvic de Corvisart; 
M. Pariset nous l’a moniré:suivant les cliniques de Des- 
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mes principes ; formés à ses leçons, n’ont fait que dé- 
velopper leurs propres idées en exposant celles de leur 


maîlre. BOUSQUET. 


— Comme uue suite naturelle de cet ouvrage , 
M. Rouzet publie én même temps un volume de Cona 


sultations de Ch. LE. Dumas, (in-8e, prix :6 fr.) dans 


lequel on trouve l'application des principes de cesa- 
vant médecin à un très-grand nombre de cas prati- 
ques. Nous ne doutons pas que les praticiens surtout 
né s’empressent de se procurer un livre qui, par la 
manières dont les faits y sont appréciés , par la saga- 
cité avec laquelle l'observateur tâche d'établir d’une 
#anière positive lé vrai caractère de la maladie, enfin 
par la richesse et la variété des ressources thérapeu- 
tiques , méritéra toujours une place distinguée parmi 
les ouvrages de pratique. M. 


MATIÈRE MÉDICALE. 


Oxide blanc de Bismuth. 


Ce remède , connu autrefois sous le nom de ma- 
gistère de bismuth , n’occupe pas une grande place 
dans les ouvrages de matière médicale , el c'est cé- 
pendant un des plus efficaces que l’on connaisse contre 
certaines maladies. Odier, de Genève , en a fait 
connattre les propriétés sédatives contre cette terrible 
afféction connue sous le nom de soda , fer chaud , 
où crampe nerveuse. Tout le monde sait qu’elle attaque 


principalement les femmes enceintes, chez lesquelles 
elle se manifeste par une une douleur violente à la ré- 
gion de Pestomac , accompagnée d’un sentiment de 
déchirement, de pincement, de morsure , et d’autres 
fois d’une sensation de serrement si atroce que le ma- 
lade se croit, à chaque instant, près d’expirer ; et 
qu'il expire quelquefois en peu d'heures , comme 
Boerhaave el Bodin en rapportent des exemples: 

Beaucoup de praticiens ont confirmé les observa- 
tions d'Odier , de Genève , en administrant l'oxidéde 
bismuth à la dose de 6 grains dans une cuillerée d'eau 
sucrée , ou incorporée avec du sirop et du miel. Cette 
dose, dit M. Gardien , calme assez subitement les 
douleurs ; mais elles ne tardent pas à reparaître, si 
on ne la répète pas de manière à administrer 24 ou 
30 grains dans les cas graves. 

La réputatiôn de ce remède contre la crampe ner- 
veuse ef la cardialgie a engagé plusieurs praticiens à 
l'essayer dans d’autres maladies de l'estomac, et ila 
été trouvé fort utile dans quelques-unes. M:Wendt 
le récommände d’abord dans celles qui proviennent 
dé surcharge de l’estomac,par exemple,certainsvomis- 
semens qui deviennent chroniques. Fans ces mala- 
dies , la langue demeure parfaitement pure au élle est 
à peine chargée ; cependant il règne un malaise jour- 
nalier , et les vomissemens sont quelquefois violens. 
En pareil cas , l’oxide de bismuth surpasse lesautres 
remèdes. Il apporte quelquefois un soulagement con- 
sidérable , lorsqu'un vice organique dans les intestins 


bois de Rochefort et de Desault, attiré par celui-ci, mais 
entraîné par son goût pour la médecine vers celui-là ; le 
remplaçant à la Charité, et fondant cette école de cli- 
nique, qui, avec celle de la Salpétrière, jetta tant de 
de lustre sur la médecine française; plus tard, érigeant 
un monuement à la gloire de Bichat, publiant son traité 
des maladies du cœur, tirant Avenbrugger de l'oubli , et 
l’enrichissant de commentaires où règne la plus haute phi- 
losophie médicale. Bientôt , devenu premier médecin du 
chef de l'Etat, distribuant les emplois avec la plus rare 
justice, et conservant, au milieu d’une cour étrangère à la 
liberté , la franchise de son caractère et toute l’indépen- 
dance de sa profession. Aussi l'Empereur disait-il de lui 
qu'il était « honnête ét savant, mais pourtant un peu 
brusque. » Lè trait suivant péint parfaitement sa sévère 
impartialité dans la distribution des faveurs. L'Empereur 
lui remet, un jour , un brevet pour son frère, Corvisart 
le refuse , en disant que son frère wa pas la capacité né- 


cessaire pour remplir la place qu’on lui donnait. « Jesais, 
ajouta-t-il, qu'il est pauvre; mais C'est- mon affaire.»L'Em- 
pereur se tourna vers son ministre et lui dit : «En con- 
naissez-vous beaucoup comme celui-là ? » 


Une question qui lui était assez familière est celle-ci : 
« Renonceriez-vous à ce que vous savez pour ce que yous 
ne savez pas? » On assure, dit M. Pariset, quilavait 
quelquefois rencontré des savans assez contens deux- 
mêmes pour répondre par la négative. 


. Ces anecdotes et quelques autres, mêlées à de brillantes 
considérations sur les ouvrages de Corvisart , sur l’état de 
la médecine francaise à différentes époques , ont été écou- 
tées avec un plaisir qui s’est manifesté à plusieurs reprises 
par de vifs applaudissemens. L’heure étant trop avancée 
pour entendre les deux lectures qui devaient suivre celle- 
làa, la séance a été levée. 


Pour le prix proposé, voyez les variétés. … M. 
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a produit un éréthisme dans les nerfs de l'estomac ; le 
bismuth agit alors comme palliatif. M. Wendtle 
donne dans ces cas aux adultes,sous la forme suivante : 


Prenez — Magistère de bismuth 2 à 3 grains. 
Magnésie blanche 4 grains. 
Eléosaccharum anisé 8 grains. 


On fait douze doses semblables , et l’on en fait pren- 
dre quatre par jour. 

Si le mal est opiniâtre , et si le malade a fait long- 
temps usage de cette poudre, on peut y ajouter par 
174 à 175 de grain d’ipécacuanha. L'auteur a éprouvé, 
il ny a pas longtemps, les bons effets de ce mélange 
sur une jeune fille affectée de dyspepsie , de nausées 
et de coliques, maux qui avaient leur source dans une 
maladie organique du foie. 

On peut encore employer ce remède contre le vo- 
missement aigu. Des vomissemens bilieux s'arrêtent 
toujours quañd on prend un grain d'oxide de bismuth, 
avec de la magnésie. 

La composition suivante a été aussi très-efficace 
contre les crampes d'estomac. 

Prenez — Magistère debismuth 2 à 3 grains. 
Extrait de laitue vireuse 2434 grains. 
Racine d'ipécacuanha 174 à 172 grain. 

Eléosaccharum de menthe 
poivrée ou de camomillero 
On fait douze doses semblables,et l’on en fait prendre 


grains. 


trois ou quatre par jour. 


CORRESPONDANCE. 


J'ai reçu de M. Goupil une réclamation contre 
l'article que j’ai publié sur son ouvrage dans”le đer- 
nier N°, Sa réclamation porte sur deux points prin- 
cipaux de la doctrine de M:Broussais , que je Pai ac- 
cusé d’avoir altérée. Le premier concerne les sym- 
pathies, le second la fièvre. 

Rélativement à la sympathie, j'ai dit, avec M. 
Broussais : « aussitôt que lirritation locale s'élève 
à uncertain degré, elle se répèle dans d’autres systè- 
mes ét toujours sans changer de nature. » (prop. 8%); 
d'où il suit que lorsqu'un organe irrité sympathise 
avec un autre, il ne peut que lui transmettre de l'irri- 
tation , puisque la sympathie n’est que -la répétition du 
phénomène. Partant de ce :principe , -j'ai -dit -que 


M. Goupil altérait la doctrine en admettant un mode ` 


de sympathie dans lequel «tes modifications éprou- 
vécs par un organe sont en raison inperse de celles 


que l’autre ressent.» Parce qu’alors « l'irritation trans- 
mise « produirait l’asthénie, qui est l'ôpposé de Pir- 
ritation. » M. Goupil m'accuse ici de ne l'avoir pas 
compris , attendu qu’il prétend n'avoir pas dit « que 
l'irrilalion transmise produisait l'asthénie, » mais seu- 
lement, « que l’asthénie peut être la conséquence de 
l’irritation d’une partie éloignée. » Je vais répéter ici 


le texte du livre que j’ai cité dans mon article, « En 


« d’autres termes, dit M. Goupil , l’irritation d’une 
« partie produit, dans certains cas, celle d’une autre, 
« et d’autres fois Za jette dans l’asthénie. » (p. 122),.Je 
demande s’il est possible de concevoir qu'une partie 
en Jette une autre dans l’asthénie sans lui transmettre 
quelque chose, et si une parlie irritée peut transmetire 
autre chose que l'irritation ? D'ailleurs, M. Goupil 
parle ici des sympathies; or , dans Je système.de M. 
Broussais , la sympathie est une répétition (prop. 84 ); 
donc la sympathie d’un organe irrité ne saurait être 
que la répétition de son irritation; donc, lorsqu'un or- 
gane est frappé d’asthénie au même instant où un 
autre organe est frappé d’irritalion , cela n’a.pas lieu 
par sympathie, suivant la doctrine physiologique, bien 
entendu. Au reste, j'avais demandé un texte de M. 
Broussais , relatif aux sympathies , qui appuyât la 
proposition de M. Goupil, et M. Goupil ne m'en 
cite point. 

XL est plus heureux relativement à la fièvre. Ier, je 
conviens qu'il à raison : maïs-jl convient lui-même 
que je n'ai pas’tort. Je Fai blâmé d’avoir dit que 
M. Broussais regarde la gastrite comme toujours 
coësistante avec le mouvement fébrile. J’ai cité plu- 
sieurs-passages;etnotamment un,dans lequel M. Brous- 
sais souligne lui-même le mot presque toujours , pour 
le faire bien remarquer. M. ‘Goupil m'en cite au- 
jourd'hui un autre plus récent encore , où M. Brous- 
sais dit foujours sans restriction. J'ai pu l'ignorer , 
puisqu'ilise trouve perdu dans une annonce bibliogra- 
phique du mois d'avril 1824, mais il n’en est pas 
moins positif, el il en résulle évidemment, comme 
dit dans sa lettre M. ‘Goupil, que lui et moi nous 
avons raison. C’est à M. Broussais à concilier ces 
contradictions, et à nous apprendre si foujours est sy 


nomime. de presque toujours . M. 


VARIÉTÉS. 


—Prix proposés, Le Cercle médical de Paris pro- 
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pose pour sujet d'un prix qui sera décerné dans le 
courant de 1825, la question suivante : Existe-t-il une 
angine essentiellement gangréneuse ? Dans ce cas , la dé- 
crire el en déterminer le traitement. Le prix consistera 
en une médaille d'or de 300 fr. Les mémoires seront 
adressés, avant le 1°" avril prochain, à M. Chardel, 
secretaire-général , rue Cassette , n°, 26. - 


— La section de médecine de l’Académie, dans 
sa séance publique de 1825, décernera un prix de la 
valeur de mille francs à l’auteur du meilleur mémoire 
sur la question suivante : 

Faire l'histoire des Tubercules , sous le rapport de leur 
origine, de leur structure, dans les divers organes ou tissus 
d'organes ; indiquer , par des observations et des expé- 
riences, si l'on peut s'assurer de leur existence et s'opposer 
à leur développement , ainsi qu'aux dégénérescences qu'ils 


éprouvent ou qu’ils peuvent produire. 


Les mémoires , écrits en français ou en latin , se- 
ront envoyés , franc de port , avant le xt juillet 1825, 
et selon les formes ordinaires aux Académies , au se- 
crétariat de l’Académie royale de médecine, rue de 
Poitiers, n°. 8 , à Paris. i 

— Charbon végétal proposé comme antidote de l'arsénic. 
Un homme ayant avalé , par méprise, une quantité 
considérable d’arséniule de potasse , on lui fit prendre 
d'abord vingt-cinq grains de sulfate de zinc qui occa- 
sionnèrent une petite faiblesse d'estomac. Au bout 
d’un quart-d'heure , on donna, à courts intervalles , 
douze autres grains de sulfate de zinc avec demi-once 
de charbon de bois pulvérisé, suspendu dans une tasse 
d'eau. Cette fois , le malade n’éprouva aucune fai- 
blesse; la chaleur et les picotemens disparurent , ct le 
pouls devint modéré. Autre demi-once de charbon, 
à la dose d’une cuillerée, à prendre de quart-d’heure 
en quart-d'heure, pendant quatre heure de suite. Le 
malade ayant dormi d'un bon sommeil, on prescrivit, 
le lendemain , deux onces d’huile (sans doute de ricin) 
qui procurèrent d’abondantes et fréquentes évacua- 
üons. Il n’y eut plus , quelque temps après, ni ardeur 
intérieur , ni faiblesse d'estomac ; le pouls était pai- 


sible et régulier; tous les accidens disparurent bientôt. 
On conclut qne le charbor de bois fut, dans cette 
circonstance , l'agent qui neutralisa les effets du poi- 
son. Cette conclusion ne paraît pas très-rigoureuse. 


— Rage. Les journaux ont fait grand bruil, ces 
jours passés, d’un remède très-efficace contre la rage, 
lequel n’est autre que le vinargre. Il y a bien au moins 
cinquante ans que ce nouveau spécifique a été préconisé 
contre cette maladie. ' 


— Difformités. Nous avons annoncé dernièrement 
le cours de M. Maisonnabe , agrégé près la Faculté 
de médecine de Paris, sur les dfformités dont le 
corps de l’homme est susceptible. La première partie 
de ce cours a été faite avec beaucoup de succès, et 
suivie par un grand nombre d'élèves qui ont sollicité 
du professeur , avant d'entrer en vacances, la dé- 
monsiration du lit mécanique, propre à opérer le 
redressement de la colonne vertébrale. On desirait 
depuis longtemps que cette partie de la mécanique 
chirurgicale rentrât dans le domaine de l'art; et 
M. Maisonnabe a rempli les vœux du public médi- 
cal en en faisant l’objet particulier de ses études. 
Mais , pour ne pas se borner à des spéculations théo- 
riques, ce médecin vient de forme un établissement 
destiné à ce genre de maladie, dans une des plus 
belles expositions de la capitale , derrière le Luxem- 
bourg , avenue de l'Observatoire, n°. 34. 


— Nous avons recu de l’un de nos abonnésune 
lettre extrêmement judicieuse sur l'inconvenance et la 
grossièreté de certaines injures dirigées dans un journal 
contre la classe entière des médecins. Notre abonné 
nous demande si cette classe de citoyens doit ajouter 
encore à toutes les charges qui pèsent sur elle celle 
de supporter patiemment les calomnies et les diffama- 
tions. Nous lui répondons ce que nous avons déjà 
répondu une autre fois , qu'il ny a pas de plus bel 
éloge que les injures de certaines gens. 

— M. Broussais vient de répondre au tableau sur 
la mortalité que nous avons publié le 5 mai. Nous en 
parlerons dans le N°. prochain. 


La Gazette de santé paratt régulièrement trois fois par mots, les 5, 15 et 25. Le prix de abonnement est de 18 fr. pour 
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JOURNAL DE MÉDECINE ET DES SCIENCES ACCESSOIRES. 
PAR UNE SOCIÉTÉ DE MÉDECINS. 


REVUE DES JOURNAUX DE MEDECINE. 
(Annales de la médecine physiologique. — Mai ). 


Lorsqu'un nouveau système s'annonce avec la pré- 
tention de renverser tout ce qui l'avait précédé, pour 
y substiluer des notions plus exactes et des procédés 
plusutiles à l’humanité, le premier devoir des hommes 
 imparliaux est d'examiner avec soin les nouveaux prin- 
cipes , et de constater les effets pratiques qui ‘en ré- 
sultent, C’esice que nous avons tâché de faire dans ce 


journal, depuis plus de trois ans, relativement à la- 


nouvelle doctrine médicale. Après avoir discuté assez 
longtemps les principes théoriques , nous avons pu- 
blié, dans le: N°, du 5 mai dernier, un tableau de 
mortalité, extrait de la Revue Médicale , dans lequel 
le résultat de la pratique de M. Broussais élait mis 
en opposition avec celui de la pratique de trois au- 
ires médecins , ses collègues dans le même hôpital. 
Comme il est évident, qu’en dernière analyse , c’est 
une semblable comparaison qui décidera la question 
sur la valeur réelle du nouveau système ; si le tableau 
publié est exact , c'en est fait de la réforme prétendue 
physiologigue ; s’il ne l’est pas , il doit être réfuté et 
remplacé par un aulre, qui puisse faire apprécier plus 
exactement les succès du réformateur. M. Broussais a 
senli toute la force de ce document , et il vient d’en 
entreprendre la réfutation ; mais sa: défense est si 
faible , qu'on ne reconnaît plus la main qui:s’appe- 
santit si rudement sur M. Pinel, et qu'on pourrait 
dire de lui ce que Jean-Jacques disait des philoso- 
phes : « Triomphans me ils attaquent , ils sont 
sans vigueur en se défendant. 

Après un préambule étranger à notre journal , 
M. Broussais croit fort embarrasser celui qui a pu- 
blié le tableau , en disant: «il ne lui a été com- 
« muniqué ni par le sous-intendant militaire , ni par 
« le directeur de cet hôpital, ni par plusieurs autres 
« personnes auxquelles on en a fait la demande con- 
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« Hidentielle. De qui donc peut-il le tenir ? » La ques- 
lion est par trop naïve. Si ce n’est pas le sous- 
intendant , si ce n’est pas le directeur , si ce ne sont 
pas les personnes intérrogées confidentiellement,’qui 
ont fourni le tableau, apparemment qu’on le tient 
d’une autre personne : voilà tout le mystère. Le ta- 
bleau n’en est pas moins là; et c’est uniquement de 
lui qu'il s'agit. Voyons si vous prouverez qu'il est 
faux. 

« Tl résulte de ce tableau , continue M. Broussais, 
« que M. Broussais a perdu plus de malades que ses 
« collaborateurs : pour le moins , un sur dix neuf; 
« pour le plus, un sur onze. » M. Broussais se 
trompe : le maximum de sa mortalité est de un sûr 
huit, c’est celle de l’année 1819. Quand on cite; il 
faut tâcher de citer juste; heureusement que les ‘er- 
ræars de chiffres sont faciles à relever. Continuons. 
« Quand cetie assertion serait aussi vraie qu’elle est 
« faüsse , que pourrait-elle prouver? » Ce qu'elle 
peut prouver ? Nous le verrons tout-à-l'heure , car 
cela est assez évident. Pour le moment, il est bon 
de remarquer avec quelle rapidité M. Broussais passe 
sur la question principale , qui est de savoir si le ta- 
bleau est vrai ou faux. Il prononce bien ce dernier 
mot ; mais à la manière dont il le prononce; on voit 
bien qu'il n'ose pas l’affirmer. Au contraire, sa ré- 
ponse esi tout l'opposé d’un démenti; et les efforts in- 
croyables qu'il y déploie ont tous pour but, non pas 
de prouver que le tableau est faux , mais.d’expliquer, 
et de faire comprendre comment et pourquoi il est 
vrai. 

Voici son triple argument, qu'il délaye en dix pages, 
pour lui donner sans doute en étendue ce qui lui man- 
que en solidité. 

1°. « M. Broussais , chargé de la clinique, a tou- 


« jours cherché avec le plus grand soin à s’entourer 


- « des malades le plus gravement affectés,» 


2°. « Il est très-ordinaire que des- militaires des 
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« autres salles désirent d'être traités dans son service, 
«et le demandent à leurs médecins, qui se font un 
« plaisir de fournir à la clinique une observation in- 
« féressante. » 

3°, 11 est des époques et des circonsiances, comme 
une campagne récente , l’arrivée de nouveaux régi- 
mens , etc. , qui rendent la mortalité plus grande que 
dans les temps ordinaires. 

Tout cela est corroboré par une lettre de M. le 
baron Desgenettes, adressée à M: Broussais, et ainsi 


conçue : 
« Monsieur et cher confrère , 


« Avez-vous lu un article de la Revue Médicale où 
« vous êtes fort maltraité, et dont j'ai lieu de me 
« plaindre, ainsi que de quelques autres gentillesses 
« de M. A. du P. et compagnie? 

« Je désirerais qu'il leur fùt dit et expliqué que, 
« d’après un usage établi par moi , il y a quinze à 
« vingt ans ; le médecin en chef reçoit constamment 
« les plus gros malades, et qu’il n’y a aucunes con- 
« clusions défavorables et même possibles à tirer de 
« son relevé nécrologique comparatif. Il y a d’ailleurs 
« des sections de service, comme les galeux, les con- 
« valescens, les hommes en subsistance , qui four- 
« nissent peu ou point de mortalité, 

« Question préalable. Qui a garanti l'exactitude 
« du relevé? 

« Faites-moi dire, je vous prie, si vous croyez 
« qu’il faille relever cette impertinente méchanceté. 

« Tont à vous. B. DESGENETIES. » 


Voilà les raisons alléguées par M. Broussais; eh 
bien! toutes ces raisons ne prouvent rien de ce que 
M. Broussais veut prouver. 

La première n’est pas admissible, ou du moins 
doit être singuhièrementrestreinte; car si, d'après un 
usage établi par M. le baron Desgenettes, depuis 

quinze à vingt ans, le médecin en chef reçoit les plus 
gros malades, il est évident-que pendant les cinq années 
comprises dans le tableau (de 1816 à 1819), ce n’est 
pas M. Broussais qui a dû les recevoir, puisque 
c'était M. Desgenettes lui-même et non pas M. 
Broussais qui était alors médecin en chef. Ses salles, 
dira-t-on , étaient destinées à la clinique ; soit : mais, 
d'après la letire ci-dessus, les. gros malades devaient 
être destinés à M. Desgenettes. 
D'après la seconde raison alléguée par M. Brous- 
sais ; on pourrait coire que les malades gravemen, 
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affectés , demandent , pour ainsi dire , à aller mourir 
dans ses salles. Sans doute il doit y en avoir quelques- 
uns qui-ont plus de confiance pour lui que pour les 
autres médecins, mais on ne peut nier que d’autres må- 
lades ne lui préfèrent ses collègues. M. Broussais l’a- 
voue lui-même dans cette phrase : « Si, d’ailleurs, il se 
« trouve dans le service de M. Broussais un malade 


« dangereusement affecté, qui témoigne de la con- 


« fiance pour un autre médecin, M. Broussais ne le 
« refuse pas plus qu'il ne refuse le malade du même 
« confrère. » Si cela est ainsi, M. Broussais doit 
renvoyer à-peu-près autant de gros malades qu'il en re- 
çoil;elil y a compensation, à moins qu’on ne suppose 
que la plüpart des malades aiment mieux les salles de 
M. Broussais que celles de ses confrères , ce qui pa- 
raîlra assez peu: probable à tous ceux qui, comme 
moi, ont vu la répugnance des soldats en général 
pour la diète et les sangsues , et entendu les vives 
apostrophes que cette répugnance leur attire , tous les 
matins , de la part de M. Broussais. 

En examinant de près la troisième partie de largu- 
ment cité plus haut , il est facile de se convaincre qu'il 
offre une compensation analogue à la précédente. 
En effet, il est très-vrai qu’il y a des momens et des 
circonstances où la mortalité doit être nécessairement 
plus grande; mais cela n’arrive-t-il pas dans tous les 
services ? écoutons encore les aveux de M. Broussais. 
« Chacun des autres médecins, ainsi que M. Vady, 
« s’est trouvé dans le cas d'avoir une mortalité plus 
« ou moins grande que les autres, suivant que lcs 
« cas graves lui échappaient ou lui tombaient en par- 
« tage. » Pourquoi donc , pendant cing années , ont- 
ils éprouvé constamment une mortalité moins grande, 
s'ils avaient, comme M. Broussais , leurs chànces de 
gravité dans le partage des maladies? Cela peut-il 
tenir à autre chose qu’à la différence du traitement? 

Mais enfin, dil en terminant M. Broussais , «si la 
« mortalité eût été plus considérable dans la pratique 
« que la doctrine physiologique enseigne, que dans 
« celle qu’elle a renversée, la généralité des jeunes mé- 
« decins ne l'aurait pas adoptée ; les nombreux élèves 
« qui ont suivi le Val-de-Grâce depuis dix ans ne 
» l'auraient pas répandue dans leurs départemens,elc.». 
Ainsi donc, c'est, en définitive, par l'enthousiasme de 
ses élèves , que M. Broussais juge de l'excellence de 
sa doctrine : le temps lui montrera quel fonds il faut 
faire sur cet engouement passager. En attendant” 


. quil relise le passage suivant de son dernier Examen, 
etil y verra ce que c’est que la vogue des systèmes et 
l'expérience des systématiques : « Tous les partisans 
« de Brown ont commencé par proclamer leurs suc- 
« cès, et tous ont fini par déplorcr leurs revers, et 
« par abjurer ou modifier la théorie de leur maître ; 
«ils avaient donc été séduits d’abord , et pour eux 
« l'expérience avait été trompeuse. , experientia fallax. 
« ...... En général, j'ai pour principe de toujours 
« me défier de l'expérience des esprits faux et des 
` « hommes prévenus ( page b9 ). » 


Pour avoir la preuve de celle prévention qui aveugle 


certains esprits , on n'a qu'à ouvrir le cahier même 
du journal que nous réfuions. Un cullivateur-physio - 
bgiste écrit à M. François Broussais, qu'il a guéri, 
avec du gruau et de la crême de riz , une paralysie de 
vingt-sepé ans, produite par la masturbation, et qui 
n'était qu'une gastro-entérite chronique. Malgré cela, 
ce cultivaleur avoue que certains médecins abusent 
étonnamment des sangsues, et que les pertes qu’ils 
éprouvent ne les désabusent pas. Certes, nous n’oserions 
pas classer M. Broussais parmi les médecins préve- 
nus dont parle le physiologiste-cultivateur, corres- 
pondant de son fils; et cependant, comment expliquer 
cette manie d’exagération qui , surtout depuis quel- 
que temps , domine dans tous, ses écrits ? Le ta- 
bleau a été rendu public, afin de faire ressortir le 
ridicule d’un prospectus , où l’on disait que les mé- 
decins, qui perdaient autrefois un malade sur cinq, 
n'en perdent plus aujourd’hui qu'un sur trente. Et 
voila que M, Broussais nous assure que , tout récem- 
ment, des médecins physiologistes n’en ont pas même 
perdu un sur cent. Il va plus loin encore, et ne craint 
pas de soutenir que « ce n’est pas assez de dire en 
« général que l’on perd, en suivant la médecine phy- 
« siologique, vingt fois moins de malades que l’on ne 
« faisait autrefois. » Pour le coup, je soutiens que 
ce n'est pas assez fort, et qu'il faut dire mille fois 
moins. Toutefois , une petite difficulté se présente. Si, 
en 1819, M. Broussais physiologiste a perdu un ma- 
lade sur huit, comment aurait-il fait , autrefois, qu'il 
n'était pas physiologiste , pour en perdre vingt fois 
davantage ? Je propose-cette règle de trois à M. le 
cullivatear-physiologiste, correspondant de M. Fran- 
çois Broussais. 

Mais peut-être que M. le baron Desgenettes trou- 
vera que c’est encore là une gentillesse ; le mot est 


doux, et pourrait même faire passer celui de me- 
chanceté , malgré l’épithèle 2mpertinente qui Vac- 
compagne ; mais pour M. Broussais, ce sera bien 
autre chose. Il appèle les raisonnemens des injures , 
les objections des personnalités , le tableau une mau- 
vaise chicane, ei celui qui l’a extrait des registres du 
Val-de-Grâce un faux frère. Tout cela est bien sous 
la plume de M. Broussais ; cependant, lorsqu'il a 
dénoncé , lui , la pratique de M. Pinel, Hernandez 
et de tant d’autres comme incendiaire , lorsqu'il a dit 
que les ontologisies s'étaient changés en emporsonneurs 
pour ne pas devenir physiologisies , a-t-il donc été | 
un faux-frère ? et M. Dessenettes pourrait-il décider 
s'il y a là de la méchanceté ,. de l'impertinence ou de 
la gentillesse ? i 

Termiuons par une réflexion qui doit justifier l’ob- 
jet de cette discussion. 

Sans doute la pralique de tout'médecin probe et 
instruit doit être à l'abri d’une investigation inquié- 
tanle et d’une publicité inattendue; mais lorsqu'un 
homme renverse les règles établies, et dénonce à la 
société tout entière, les médecins qui se dirigent d’a- 
près elles , dès ce moment, il devient responsable 
des nouveaux principes qu’il professe; sa pratique 
‘devient soumise de droit à l’investigation de chacun. 
L'opinion publique le traduit devant elle, et il n’a 
pas le droit de s’en plaindre. Voilà ce que nous 
avons fait et ce qu'il nous était permis de faire, dans 
l'intérêt de la science et de l'humanité. Que M. Brous- 
sais cherche d’autres motifs à nos discussions ; qu’il 
insinue que «c’est depuis le renversement de la Faculté 
que certains écrivains affectent certain langage, parce 
qu'il fait obtenir la faveur d'un petit nombre d'hom- 
mes qui ont envahi la suprématie médicale;» ces insi- 
nuations ne peuvent pas nous atteindre. Ceux qui lisent 
la Gazette de Santé savent que, bien avant le renver- 
sement dont parle M. Broussais , elle discutait le sys- 
tème physiologique comme elle le discute aujourd'hui; 
et ceux qui connaissent le rédacteur de cet'article, sa- 
vent qu'il n'attend rien de la nouvelle Faculté, qu'il 
n’a pas à se louer d’elle, et qu’il ne sait écrire que ce 
qu'il pense. Miquer. 


MEDECINE PRATIQUE. 


Observation sur une entérite , accompagnée de quatre 


squirrhes aux intestins. 


Jean Campan-Boye , de Vieuzac, avait survécu à 
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son père, à sa mère, et à qualorze frères et sœurs 
à 2 2 


morts dans l’enfance ou dans leur première jeunesse, 
tous entachés du vice scrophuleux. Moins débile que 
ses infortunés devanciers , mais atieint aussi d’une af- 
fection lymphatique, qui se manifesta longtemps par 
l’engorgement et la suppuration des glandes cervi- 
cales , il se maria à l’âge de 16 ans: Il eut cinq ou 
six enfans qui moururent en bas-âge, cacochymes, 
atrophiés, à l'exception d’une fille de huit ou neuf ans 
qui laisse quelque espoir, et d’une autre petite encore 
à la mamelle, dont l'existence est fort précaire. Leur 
mère jouit d'une assez bonne santé . 

Pendant les quatre ou cinq premières années de 
son mariage , Boye vécut dans le malaise et la lan- 
gueur , faisant toujours usage de tisanes et de pilules 
dites fondantes. Bientôt après, cessation de la suppu- 


ration et délitescence des glandes du cou ; il survint 


des coliques violentes avec tuméfaction et tension ab 
dominales , constipation opiniâtre; langue ordinaire- 
ment nette et humide , pouls plein et fréquent 
durant les grandes attaques de- colique, veines dila- 
tées. Des boissons émoilientes, des émulsions, des 
cataplasmes et lavemens adoucissans, des sangsues 
appliquées à l’anus ct sur abdomen , modéraient 
la douleur, sans jamais la faire disparaître et sans que 
l’action alvine se rétablit. L’extrait d’opium, porté 
jusqu’à trois grains dans l’intervalle de trois heures, 
exaspérait alors les symptômes. J'avais été appelé 
plusieurs fois pendant ces cruelles coliques , que le 
malade disait ressentir dans tout le bas-venire , mais 
principalement au nombril : je fus toujours dans la 
nécessité de n’employer que le traitement antiphlogis- 
tique. Ce malade, après avoir vainement consulté 
tout ce qu'il y avait de médecins dans le pays et aux 
environs , se livra à un apothicaire guérisseur et aux 
soi-disant magiciens. Les remèdes /ondans , apéritifs , 
incisifs, dépuratifs, c'est-à-dire, des excitans et irritans, 
étaient administrés sous toutes les formes et à grandes 
doses , hors le temps de l'acuité des douleurs, et il les 
continua jusqu'en 1822. Il ne prenait pour tout re- 
mède qu'un lait d'amande avec le sirop de pavot , qui 
palliait un peu les souffrances , et pour aliment que 
du bouillon et quelques bouillies ou crêmes d'orge, de 


riz, etc. Les eaux minérales, dont il avait fait usage 


. à Cauteretz, Barèges et Saint-Sauveur, avaient paru 


aggraver le mal. 
Les coliques ne venaient plus par accès avec un 


appareil de fièvre aiguë ; c'étaient des douleurs con- 
tinuelles, lancinanies; fièvre lente, faiblesse générale, 
Abdomen tendu , balloné ; borborygmes fréquens, 
qu'on entendait à deux pas du malade : constipation 
absolue. Quoique je ne doutasse point d’un réirécis- 
sement squirrheux sur quelque point du tube intesti- 
nal, et malgré que les purgatifs jusqu'alors employés 
n’eussent produit d’auire effet que d'augmenter la 
douleur et le météorisme, je prescrivis néanmoins, 
au mois de mai 1823 , une once d'huile de ricin et 
cinq grains de résine de jalap, mélangés, qui n’a- 
menèrent aucune selle, mais bien déterminèrent un 
ballonement, une œsiuation abdominale et un état 
d'angoisse tels, que je crus la mort prochaine. Des 
caiaplasmes émolliens, des embrocations avec du lait, 
et une potion gommo-huileuse firent cesser ces acci- 
dens. 

A la mi-juillet suivant , le bas-ventre ayant été iu- 
méfié , avec quelques signes obscurs de fluctuation , et 
les pieds s'étant œdématiés, il se fit spontanément une 
évacuation abondante de matières liquides, dont la 
femme évaluait la quantité à six livres ou environ 
trois pintes. L’abdomen s’applatit et revint presqu'à 
son volume naturel. Le malade se sentit soulagé pen- 
dant cinq ou six jours ; il n’y eut plus de dévoiement. 
Mais bientôt après le bas-venire se réenfla: mêmes 
grouillemens d’entrailles, mêmes, douleurs, qui ne 
cessaient un moment que pour faire place à une né- 
vralgie atroce , qui suivait tout le trajet du nerf scia- 
tique du côté droit, depuis le grand trochanter jus- 
qu'aux orteils. Le pouls élait petit, misérable. Boye 
traîna pourtant sa lrisie vie jusqu’au 3 octobre 1823. 

Nécropsie. 

Corps émacié , mais non réduil au marasme. Ab- 
domen tuméfié. 

Viscères abdominaux. Le péritoine a paru sain. 
Tout l’épiploon était macéré et réduit à une toile ex- 
trêmement mince au milieu d'une petite quanhté de 
sérosité. L’estomac et les intestins , renflés et disten- 
dus,occupaient beaucoup plus de place que dans l’ordre 
naturel : le premier contenait une grande quantité de 
bouillon et de tisane ordinaire, sans lésion organique 
apparente , sans aucune trace de phlegmasie; lesse- 
conds renfermaient beaucoup de gaz et un peu de li- 
quide jaunâtre. 

Quatre grands squirrhes , en état d’ulcération, ont 
été trouvés le long des intestins; lun à la partie 
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moyenne du jejunum , lautre au cæcum , vers la val- 
vule ¿eo-cæcale , le troisième au colon ascendant, et 
le quatrième au colon transverse. Ces portions intesti- 
tinales élaient fort épaisses , plus ou moins durcies : 
il en était résulté différens rétrécissemens tels, que ce- 
lui du colon transverse permettait à peine l’entrée du 
petit doigt , et que les autres, malgré la corrosion ul- 
cérative, étaient autant d’étranglemens qui oblitéraient 
le canal. ['ulcère du colon transverse , le plus grand 
de tous , et occupant une étendue de deux pouces , a 
présenté une fausse membrane, albumino-gélatineuse, 
ct, chose remarquable , un petit noyau de prune re- 
vêtu de sa pellicule. Personne ne s’est souvenu d’avoir 
vi manger des prunes au malade depuis bien long- 
temps. 


Le mésentère était parsemé de granulations dures, 
mais non ulcérées. Rate demi-calleuse | très-adhé- 
rente à l'estomac; foie sain, maïs adhérent au dia- 
phragme: Vésicule du fiel remplie et distendue par 
un liquide épais et noir comme de l'encre : reins et 
vessie dans létat normal. 


Thorax Poumons parfaitement sains, cœur idem; 
son ventricule gauche plein de sang. Le crâne n’a pas 
élé ouvert. i 
; Reflexions. 

On ne peut pas méconnaître ici l'existence d’une 
cntérite , qui a amené les graves lésions organiques et 
tous les accidens consécutifs dont le malade est mort. 
Il n'est pas douteux que Boye ne fût atteint d’abord 
irritation inflammatoire, donnant lieu à ses pré- 
mières coliques ; cette irritation pouvait être indé- 
pendante de l’action des pilules fonduntes, dont on 
abusa, dans la vue de désobstruer le foie, et de neuira: 
liser le vice lymphatique ; mais toujours est-il évident 
qu'une fois établie, l’entérite a dù être aggravée par 
les fonduns, dont le malade continua de faire abus; 
‘que c'est par celte cause que, d’aiguë elle est deve- 
nue Chronique, et que la dégénérescence squirrheuse 
a eu lieu (1). El faut même croire que la suppression 


(1) Rien ne nous paraît moins prouvé que cela. Le vrai 
squitrhe peut survenir à la suite d’une inflammation ; 
mais on n’est jamais fondé à dire que cest l’inflammation 
qui l’a produit. Au reste , il est à regretter que l’auteur de 
tte observation wait pas décrit le tissu morbide des 
quatre squirrhes qu'il dit avoir trouvés dans l'intestin; 
cette omission rend lobservation incomplète, car on ne 
peut-être sûr de l'existence du tissu squirrheux que lors- 


qu'on l'a disséqué. (N. du R) 


de la suppuration aux glandes du cou fat Le résultat 
fâcheux de la stimulation exercée sur le canal digestif. 

Un phéno mène assez singulier , c’est que le corps 
du malade se:soit conservé pendant plusieurs années 
dans un état éloigné de l’atrophie et du marasme , 
malgré les réirécissemens du canal digestif et les obs- 
tractions mésentériques ; mais , d’un côté , l’autopsie 
nous a fail voir que depuis la partie moyenne du jéju- 
num en haut, ce canal et estomac étaient sains : la 
chylification a donc pu s’opérer en grande partie, 
puisque c’est principalemeut dans le duodenum que 
celte action se passe. D'autre part, en supposant que 
les glandes mésentériques fussent toutes obstruées (ce 
qui n’était pas) , le chyle pouvait prendre la route des 
vaisseaux lactés qui communiquent avec les vaisseaux 
lymphatiques du foie et se mêler au sang de la veine 
sous clavière gauche; de telle sorte que la nutrition ait 
continué de se faire , quoique plus faiblement. (Voyez 
M. Baumes, Traité de l’'amaigrissement des enfans , 


pages 89 et go , 2° édit. 1816). BALENGtE, D. M. 


BIBLIOGRAPHIE. — MÉLANGES. 
MM. Dujac, Gondret, Lefort: 


Nous sommes dans le siècle des révolutions , j en~ 
tends des révolutions scientifiques ; la science univer- 
selle de M. Wronsky , l'expansion de M. Azaïs, le 
fluide universel de M. B., V'animalisation de M. T., 
ne laissent plus de place aux principes physiques 
et physiologiques admis par nos devanciers. Au 
moment même où j'écris, on presse l’Académie des 
sciences de faire un rapport sur une réfulation de 
Newton. Cependant la chimie semblait avoir échappé, 
depuis Lavoisier, à ces bouleversemens, et continuait 
sa marche, orgueilleuse de suivre encore en l’agran- 
dissant chaque jour, la roule tracée par ce grandhomme; 
mais voici un livre qui, si nous en croyons son auteur, 
renverse complètement la théorie chimique moderne; 
et , grâce à lui, nos chimistes devront à peu près re- 
noncer à tout ce qu ils savent , à tout ce qu’ils ensei- 
gnent avec tant d’ostentalion, pour apprendre et pour 
enseigner autre chose. M. Dujac publie une nouvelle 


! Théorie chimique de la culoricité (x), d’où il résulte , 


suivart lui, que « la chimie est un tissu d'illusions et 
» 


(1) Un vol. in-8° de 224 pages. Chez Compère, libraire, 
rue de l'Ecole de Médecine. Prix : 5 fr. 60e, 


x 


d'erreurs... .Je me bornerai , dit-il un peu plus loin, 
à démontrer la matérialité du calorique , el que ce ca- 
lorique est le principe actif de tous les produits chi- 
miques , ct agent universel qu'emploie la nature pour 
accomplir ses secrets éternels , en le modifiant à l'in- 
fini. Cette-vérité reconnue, les fondemens de l'édifice 
pneumatique s’écroulent , etc. » 

On sent bien que je ne puis pas rapporter dans ce 
journal les démonstrations sur lesquelles M Dujac ap- 
puie sa découverte : il faudrait être plus habile chi- 
miste que je ne suis pour l’analyser , ou même pour 
le comprendre ; j'expose ici les prétentions de M. Du- 
jac, et je renvoie à son livre pour de plus amples dé- 
tails. C’est à ceux qui sont attaqués à se défendre ; 
c'est à ceux qui voudront le réfuter à le lire : je passe 
à des sujets plus appropriés à la nature de ce journal. 
Telles sont les Observations sur les maladies des yeux (x) 
par M. Gondret. 

Ce médecin,persuadé que tout praticien doit compte 
de ses travaux , que des observations soigneusement 
recueillies contribuent autant aux progès de la méde- 
cine que des systèmes , plus brillans il est vrai, mais 
souvent inutiles , offre un petit recueil d'observations 


où il démontre les avantages de sa pommade ammo- 


niacale (2) dans quelques maladies des yeux. Bien 
différent de ces prôneurs de panacées qui, esclaves de 
la routine , emploient uniformément leurs spécifiques 
dans tous les cas, M. Gondret gradue les doses de sa 


(1) Brochure in-8°.Chez l’auteur, rue St.-Honoré,ne 367. 
(2) Dans ses considérations sur l’emploi du feu en mé- 
decine , M. Gondret indique deux modes de préparation 
de cette pommade, selon Le degré de la température de 
l’atmosphère. 
Prem. préparation ; 15 degrés de R. et au-dessus. 

Prenez — Suif de chandelle 4 gros. 

Huile d'amandes douces 4 gros. 
Faites liquefier à une douce chaleur, dans un flacon à large 
ouverture ; ajoutez : 

Ammoniaque liquide à 22 degrés , 1 once. 
Versez l’ammoniaque par fraction, agitez jusqu’à ce que 
le mélange soit concret; bouchez hermétiquement et lutez : 
le mieux est d'employer un flacon bouché à l’émeri. 
2° prép.à' 10 degrés et au-dessus. 

Prenez — Suif de chandelle 6 ou 7 gros. 

Huile d'amandes douces 2 où 5 gros. 
Liquefñez et ajoutez : 

Ammoniaque liquide à 22 degrés, 1 once. 
Faites comme ci-dessus. 
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pommade selon les âges, les sexes , la: susceptibilité 
des individus; il est vrai que nelle part il ne fait men- 
tion des modifications que ces diverses circonstances 
doivent apporter à son emploi , mais il pense que 
les praticiens suppléeront aisément à son: silence , et 
que-des indications plus précises pourraient fournir 
une ârme dangereuse aux gens du moude. La goutte- 
sereine, les täies, les engorgemens lents des paupières, 
l’œdème de ces parties, les cataractes commençantes, 
les suffusions sanguines , les inflammations aiguës et 
chroniques des diverses membranes de l'œil; telles 
sont les affections dans lesquelles il a eu l’occasion 
de recourir à sa pommade ; et il résulte des ais, 
qu’elles. ont cédé, ou du moins éprouvé une amélio- 
ration marquée par l'usage soutenu de ce moyen. 


Voici comment il s'en sert : il en cautérise le sinci- 
put, et en répète plus ou moins l'application, selon 
la ténacité de l'affection qu'il se propose de combattre. 
Il l’applique également sur les paupières ; mais, à 
cause de l’activité du topique , cette applicalion ne 
doit pas se prolonger au-delà de deux à quatrese- 
condes., et il faut se hâter de la faire cesser à laide 
d'injections. Je n’entrerai pas dans de plus longs dé- 
tails ; j'en ai assez dit pour appeler l'attention sur un 
remède qui peut rendre de grands services par les 
nouvelles applications qu’en propose M. Gondret: 


M. Lefort vient de répondre à un mémoire de 
M. Kéraudren sur la fièvre jaune , que nous avons 
fait connatire l’année passée. Ses. Remarques (1) ne 
sont encore que des discussions interminables sur l'in- 
fection et la contagion; nos lecteurs nous sauraient 
mauvais, gré d'y revenir encore ; aussi nous borne- 
rons-nous à indiquer le travail de M. Lefort. Ce 
médecin conteste la vérité de certains faits sur lesquels 
M: Kéraudren,a fondé son opinion ;. il est évident 
que nous ne, sommes pas compétens pour décider 
entre ces deux autorités médicales ; et comme leurs 
raisonnemens sont fondés sur ces faits, nous devons. 
nous abstenir de porter un. jugement quelconque, 


Au reste, il ne sera peut-être pas hors de propos de 
rapporter ici les Questions sur la fièvre jaune que M. 
Duponchel, médecin militaire à l’armée d'occupation 
en Espagne , vient d’adresser à la Société médicale 
d'émulation. 


(1) Broch. in-$o. A Saint-Pierre (Martinique). 
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1. Pourquoi Cadix et Pile de Léon , portion ex- 
rêmement salubre de Andalousie , pendant toutes 
les saisons de l’année , deviendraient-elles sculement, 
pendant un ou deux mois de Pété, et à un intervalle 
de trois , quatre, cinq et six ans , un foyer d'infec - 
tion sous l’inflience de causes locales qui sont con- 
tinuellement les mêmes ? 

20. Comment expliquer, par l’i.fection , le hasard 
singulier qui fait que l'épidémie se ne se présente que 
lorsqu'il arrive des vaisseaux contagieux de l’Amé- 
rique ? 

3. Pourquoi, l'année dernière , si la fièvre jaune 
naîtréellement d'infection locale ; pourquoi , dis-je , 
l'année dernière , quand la ville de Cadix était en- 
combrée de réfugiés de Madrid , quand les esprits 
élaient démoralisés, que les alimens frais étaient rares, 
que les troupes m'avaient point de distributions ré- 
gées , que la chaleur enfin était aussi intense que 
dans les années précédentes, et que le gouvernement, 
entièrement occupé de ses moyens de défense, pensait 
peu aux soins de salubrité et de police municipale ; 
comment , avec toutes ces causes réunies , l'épidémie 
ne sest-elle point manifestée ? 

4e. Comment expliquer, par l'infection, l'épidémie 
du port du Passage en Bistaye, port où la fièvre jaune 
S Z. 


était inconnue ? 


NECROLOGIE. 
Léon Rouzet. 

La mort vient d'enlever, à la fleur de l’âge et à Ven- 
trée de la plus belle carrière, un de ces zélés investi- 
gateurs de la nalure, un de ces jeunes et laborieux 
observateurs , qui sont l’espoir de la médecine fran- 
çaise. 

François-Joseph- Léon Rouzet était né à Toulouse 
&n 1799 , d’une famille honnête , mais peu fortunée. 
Il perdit ses parens fort jeune , et sa première éduca- 
tion fut confiée à des mains étrangères. Après ses 
études classiques , il fut obligé, pour échapper à la 
conscription, d'étudier en chirurgie, et il ne tarda 
pas à recevoir sa commission aux armées. C’est là 
que les chefs du service de santé militaire, et princi- 
palement M. le baron Larrey , ont pu apprécier avec 
quel zèle et quel dévouement il soignait les blessés 
dans les ambulances , et se portait partout où ses 
soins pouvaient être uliles. 


En 1814, il se rendit à Montpellier pour régularise,. 
ses études médicales. Tous ceux qui lont connu dans 
cette ville, savent avec quel zèle et quelle activité il 
propageait parmi ses condisciples le goût de l'étude, 
en se meltant à la tête de toute les réunions scienti- 
fiques, el forçant par son/exemple au travail ceux même 
qui étaient le plus disposés à consumer le temps de 
leurs études en amusemens frivoles. 

En 1818 , il présenta à la Faculté, pour obienir le 
tütre de docteur, des Recherches et observations sur le 
cancer , qu'il publia ensuite en un volume in-8°. 

Presqu’à la même époque , il concourut pour l'é- 
loge de La Peyronie , et reçut de la Société de méde- 
cine de Marseille le suffrage le plus flatteur. 

Arrivé à Paris en 1819, Rouzet voulut relever dans 
la capitale la gloire d’une école qu’on s’efforçait de 
faire oublier ; il monira que ses doctrines pouvaient 
lutier avantageusement avec celles qui dominaient 
dans le monde médical; et pour ouvrir un nouveau 
champ aux discussions scientifiques, il fonda , avec 
MM. Bousquet et Bellanger , la Revue Médicale, 
en 1820. 

Mais déjà les préludes d’une maladie affreuse sem- 

laient l’avertir de ménager ses forces, et il fut forcé, 
en 1822, d'abandonner à M. Dupau la rédaction 
principale de ce journal. 

En vain sa santé s’affaiblissait, rien ne pouvait ra- 
lentir son élonnante activité ; et au commencement 
de cette année , il publia /es Maladies chroniques, 
ainsi que les Consultations de Dumas avec des notes. 
C'était là le terme fixé à ses travaux. Epuisé par des 
efforts conlinuels, ïl fut pris d’une hémoptysie , 
symptôme funeste d’une phthisie tuberculeuse , qui a 
marché avec une effrayante rapidité, et à laquelle il 
a succombé le xo,de ce mois. 

M. Cloquet, au nom de l'Académie royale de. 
médecine, M. Nacquart, au nom dela Société de mé- 
decine de Paris, M. Dupau „au nom de ses amis et 
de ses collaborateurs, ont prononcé sur sa tombe 
des discours inspirés par les regrets Jes plus légitimes. 
Qu'il me soit permis de joindre ici publiquement mon 
hommage à ceux de mes savans confrères. Le nom 
de Rouzet ne pouvait point être oublié dans la Gazette 
de Santé, puisque c'est à son amitié que je dois d’en 


être le rédacteur. MIQUEL. 


ae 


VARIÉTÉS. 


— Pustules de la rage. La Gazetie de Santé a été le 
premier des journaux de médecine, qui ait annoncé la 
découverte des pustules qui se forment sur la langue 
des individus chez qui la rage va se développer. Dans 
le no. XXI de l’année 1819 , elle fit connaître à ce 
sujet les indications données par le docteur Salvatori, 
de St-Pétersbourg. Dans le n°. XXVII de 1821, 
elle donna avec le plus grand détail la traduction de 
la première note de M. Marochelti relative à ce sujet. 
La Revue Médicale publie aujourd’hui l'extrait d’un 
journal allemand d’où il résulte que l'existence de ces 
pustules qui se forment vers le neuvième jour, est 
connue depuis longtemps en Grèce, où elles sont ap- 
pelées /yssès. Le docteur Xanthos a fait connaître des 
détails curieux à ce sujet, qui confirment de plus en 
plus ce que MM. Salvatori, Marochetti et dernière- 
ment M. Magistel ont dit sur ces pustules. Il est donc 
utile de recommander à tous les praticiens de bien 
surveiller les sujets mordus par des animaux enragés, 
afin de parvenir à s'assurer de l'existence des pustules 
appelées /yssès, de les décrire , de les faire dessiner , 
s’il est possible, et enfin de les cautériser aussitôt 
leur apparition. Il est cependant convenable d’obser- 
ver que cette pratique ne doit point exempter de cau- 
tériser sur-le-champ la plaie de ceux qui ont été mor- 
dus par des chiens ou auires animaux enragés , car 
cette précaulion reste toujours indispensable. 

— Médecine des sauvages. Dans un mémoire sur les 
naturels de la Guyane, M. Noyer ; colon et député 
de Cayenne, parle ainsi de la médecine de ces peuples 
sauvages. « La médecine des Indiens est très-bornée, 
et il se mêle toujours à leurs moyens curatifs quelques 
pratiques superstitieuses. Pour chasser la fièvre , ils 
font des scarifications sur le corps du malade, et 
croient que l’effusion du sang doit entraîner la fièvre. 
Pour guérir les dartres , le moyen le plus usité est 
d'appliquer un morceau de manr, espèce de brai sec, 
sur la dartre, et de le retirer ensuite violemment : ils 
enlèvent ainsi la dartre avec la peau. » Ces deux 
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moyens sont très-rationnels ; ils sont remplacés chez 
nous , le premier par les sangsues et la saignée géné- 
rale , le second par le vésicaloire. M. Noyer ajoute : 
« Pour la morsure du serpent, ils ont un remède in- 
faillible; c’est la racine du cotonnier , concassée et in- 
fusée dans le tafia. Dès qu’on a été mordu, on prend 
intérieurement quelques cuillerées de cette infusion , 
et l’on applique le marc sur la plaie. Je -n'ai jamais 
vu, ce remède manquer son effet, et je l'ai souvent 
employé dans des cas très-graves. » 

— Action du mercure sur les os. Quelques médecins 
prétendent que les douleurs ostéocopes, les exostoses, 
et autres affections des os dans la maladie vénérienne, 
dépendent, non pas de cette maladie, mais de l'action 
du mercure qu'on emploie pour la combattre. Ledoc- 
teur Ballingall a voulu prouver que le mercure tout 
seul , si longuement et à quelque haute dose quil 
soit pris, n’attaque point les os. Pour cela faire, 
il a comparé l'état de la substance osseuse chez unin- 
dividu qui a succombé à une syphilis très -intense,, à 
l’état dans lequel il a rencontré cette substance osseuse 
chez des centaines d'individus morts à la suite d'un 
hépatite chronique , affection commune parmi. les 
Anglais qui ont été dans les colonies de l’ Orient, et 
pour laquelle leurs médecins emploient le mercure 
sous toutes les formes et à des doses prodigieuses. 
Les os de ces derniers ont toujours été rencontrés 
sains. 

— Anatomie comparée du cerveau, dans les quatre 
classe des animaux vertébrés; appliquée à la physiologie 
et à la pathologie du système nerveux; par E. R. A. SERRES, 
médecin ordinaire de l'hôpital de la Pitié , agrégé à 
la Faculté de médecine de Paris , etc. Tome 1£r, in-8ode 
plus de 700 pages, avec un atlas de 16 planches, grand 
in-40, représentant 500 sujets , dessinées et lithographices 
par Fertel, sous les yeux de l’auteur, et accompagnées 
d’une explication, Prix : 21 fr. pour Paris ; on paie de 
suite l'ouvrage entier, qui aura deux volunies, et l'on re 
coit un bon pour retirer le second et dernier volume, qui 
paraîtra dans le courant de la présente année. À Paris, 
chez Gabon et Ce., libraires, rue de l'Ecole de Médecine. 
À Montpellier, chez les même libraires. 


La Gazette de santé paraît régulièrement trois fois parimoïs, les 5, 15 et 25. Le prix de l'abonnement est de 18 fr. pour 
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THÉRAPEUTIQUE. 


Sur l'emploi du froid à l'extérieur. 

Nous avons promis, il y a déjà quelque temps, 
pour répondre à la demande d’un de nos abonnés , 
de publier un article sur l'emploi thérapeutique de 
l'eau froide à l'extérieur. Quoique ce moyen soit fort 
ancien, nous manquons peanon de règles positives 


propres à diriger le praticien dans son emploi. D’ail- 
leurs, cette méthode a reçu dans ces derniers temps 
une grande extension , surtout en Allemagne et en 
Italie. Hippocrate prescrivait l’eau froide oximélée 
dans les fièvres aiguës , Erasisitrate recommandait les 
lotions froides contre lesinsolations; Celse et Cœlius- 
Aurelianus contre les affections du cerveau ; Arétée 
conire les étourdissemens ; et T'hucydide rapporte 
que, dans la peste d'Athènes, pendant la guerre du 
Péloponèse , les malades qui s'étaient baignés dans 
des puits et lavés avec de la glace échappèrent à la 
mort. Voilà pour l'antiquité, Chez les modernes , Ci- 
tillo, Sarcone, Gottfried, etc., en firent usage conire 
les fièvres malignes. On sait que le docteur Currie, 
ainsi que Giannini, en ont surtout prétonisé l'emploi; 
enfin MM. Frælich, Reuss et Pestsghoft ont derniè- 


rement publié des TARET spéciaux sur cetie ma- 


tère. En France, plusieurs praticiens. ont aussi re- 


commandé l’usage de l’eau froide > Soit à l’intérieur , 
soit à l'extérieur , et M. Tanchou vient de publier un 
ouyrage qui a pour but d'établir des règles fixes sur 
l'emploi de ce moyen thérapeutique (1). 

Sans nous arrêter à des détails superflus, examinons 
qui a lieu dans les cas les plus ordinaires où le 
froid est appliqué à l’extérieur du corps. Lorsqu'on 
touche de la glace ou de la neige, on éprouve d’abord 


(1) Du froid et de son application dans les maladies ; 
par G. T'anchou, D. M. P. in-8° de 154 pages; chez Crevot, 
librare ; rue de l'Ecole de Médecine , n° 5. 


 paravant, 


un engourdissement très-marqué dans l’organe ex 
coniact avec ces corps. Il y a de plus une sensation 
douloureuse ; les fluides eu sont repoussés; le sang se 
relire et la partie reste pâle et décolorée. Ces signes 
indiquent manifestement que le froid est un agent sé- 
datif, c’est-à-dire, qui affaiblit les propriétés vitales 
de la partie sur laquelle on l’applique. Mais observons 
ce qui se passe après ce premier effet du froid. Si son 
application est continuée à un degré assez élevé , les 
fluides ne reviennent pas dans la partie qu'ils ont 
quittée , la vie par conséquent est assoupie , et peut 
même s'y éteindre; c’est le cas de la gangrène par 
congélation. Si le froid n’est pas assez élevé pour 
éteindre la vitalité , celle-ci restera masquée pendant 
plus ou moins longtemps, jusqu'à ce que le froid 
cesse, ou que, la circulation se rétablissant peu à 
peu , la partie s’habitue au contact de ce degré de 
froid qui lavait d’abord paralysée. 

Cette manière d'agir du froid peut donc être mise 
à profit dans tous les cas où il faut réprimer la vitalité 
exagérée d’une partie ; le froid est donc alors un très- 
puissant , et peut-être. le plus puissant sédatif. 
Si le froid , ap- 
pliqué sur une partie quelconque en est retiré aussi- 
tôt, cette partie, momentanément affaiblie , reprend 


Mais voici un cas bien différent. 


un instant après une vie nouvelle; les fluides qui 
avaient été repoussés reviennent avec plus de force et 
d’impétuosité ; la chaleur devient plus intense qu’au- 
et au lieu d’un affaiblissement , d’une sé- 
dation , on a déterminé une exagération , des phéno- 
mènes vitaux. Voilà ce que tout le monde a pu ob- 
server sur soi-même , après avoir manié de la neige 
pendant quelques instans. Les mains deviennent plus 
chaudes, plus rouges , et presque enflammées. Cest 
ce mouvement conséculif d'expansion, c'est ce reflux 
du sang qu’on appèle réaction vitale. Le froid est donc, 
dans ce cas , un véritable stimulant, un tonique , qui 
excite la vitalité des organes. 


D'après la simple observation des phénomènes que 
nous venons d'énumérer, il est évident que le froid 


est taniôt un agent affaiblissant , répressif set tantôt 
un agent excitant , lonique j et que chacun de ces ef- 


fets opposés dépend de la manière dont il est appliqué 
sur l’économie. C’est donc la nature de la maladie et 
l'indication qu’elle fournit qui doivent déterminer le 
praticien à l’administrer de telle ou telle manière. 
S'agit-il de réveiller les mouvemens vitaux assou- 
pis, en provoquani une forte excitation à la peau, en 
déterminant des sueurs ? les affusions froides ou le 
bain froid ne doivent durer qu'une ou deux minutes, 
ou même quelques secondes. On provoque ensuite la 
réaction par la chaleur du lit ; et celte réaction , qui 
s'établit avec d’autant plus de force que le sujet est 
plus vigoureux , porte les fluides vers la périférie du 


corps , et détruit souvent les mouvemens de concen- 


tration qui allaïent produire une maladie grave. C’est 
ainsi qu'au début des typhus ou fièvre des camps, 
des hôpitaux , on prévient quelquefois la maladie par 
des affusions froides sur toute Ja surface du corps. 
M. Froœlich dit même que, dans ce cas, celte pra- 
tique ne manque jamais son effet. C’est ainsi qu’on 


a vu des malades plongés dans une stupeur léthar- : 


gique, ranimés par des frictions de neige ou dé glace; 
ét que ces mêmes frictions ramènent la circulation et 
Ja vie dans les membres congelés par un froid très- 
intense el très-soutenu. 
4 Mais lorsqu'il s’agit de réprimer au contraire la vi- 
talité exagérée, l’irritation inflammatoire, par exem- 
ple , on doit faire une distinction essentielle . 

Si le désordre est général, comme dans une fièvre, 
par éxemple , soit fièvre chaude , soit fièvre scarla- 
tne, rougeole , etc., il est évident qu’on ne peut pas 


-plonger le malade Lout entier dans un bain froid,et l'y 


maintenir pendant longtemps , la vie s’éteindrait 
bientôt. Dans ce cas , il faut se borner à un bain ou 
À des affusions froides d’une , deux ou trois minutes, 
Mais on-répète celte immersion ou ces affusions plu- 
sieurs fois dans la journée , et l’on parvient à modé- 
rer ainsi la fièvre et la chaleur. Voici quelques 
exemples. 4 

1°. Reine Sobory , âgée de 12 ans , eut, en fé- 
vrier, une scarlatine très-intense , avec tous les 
symptômes fâcheux qui surviennent en pareil cas , et 
surtout une grande dureté de la peau. On lui donna 
d’abord un minoratif pour obtenir des éväcualions 


Hu se : 


alvines ; puis , comme la chaleur était à 103 degrés et 
le pouls à 140 pulsations, on la mit pendant trois mi- 


nates dans un bain à 62 degrés.. Aussitôt après, la 


chaleur tomba de irois degrés et le pouls.de 12 pul- 
sations. Sur le soir , la chaleur se développa, et l'on 
fit prendre un second-bain à 70 degrés pendant qualre 
minutes : il en résulta un mieux des plus prononcés ; 
la chaleur tomba à 97 degrés, le pouls reprit son 
état normal , la peau se ramollit, la petite fille devint 
calme, et elle demanda à manger. On la mit le len- 
demain dans un bain tiède; l’épiderme s’écailla; au 
bout de huit jours , elle partit pour la Hongrie. 

20. Albortine de Wallersheim , âgée de six ans, 
attaquée d’une scarlatine très-intense , avec délire, 
107 degrés de chaleur à la peau et 160 pulsations da 
pouls, fut posée d’abord pendant quatre minutes dans 
un bain de 56 degrés , et ensuite pendant qualre au- 
tres minutes dans un bain de 65 degrés. Ces bains 
furent répétés trois fois dans trois jours. Au bout de 
six jours , la malade était entièrement rétablie, ne 
conservant de sa maladie que du gonflement aux 
amygdales , qui disparut peu à peu. 

30. Frédéric Lichtenberg , âgé de 8 ans, fut pris, 
le g novembre 1819 , de fièvre intense accompagnée 
de toux , et le même jour la rougeole se déclara, avec 
grande douleur à la tête et sécheresse de la peau. Il 
fut aussitôt lavé avec de l’eau froide : la peau s’amollit 
bientôt après, la fièvre tomba , et l'enfant se rétablit 
peu après , sans aulre médication. 

Ces observations sont de M. Frœlich, qui ena 


réuni un grand nombre d’autres qui militent en faveur 


de la méthode réfrigérante dans les maladies ner- 
veuses , dans les fièvres chaudes et dans les érupuons 
inflammatoires de Ja peau: toutes affections où ila 


æu, à ce qu'il affirme , les plus heureux succès. 


` Voici maintenant la manière de procéder de M. 
Frœlich. 

Lorsque les malades n'offrent point de symptômes 
de suppuration,de désorganisation ou d’autres maladies 
anciennes , il place le thermomètre de Farenheit pen- 
dant dix à quinze minutes sous l'aisselle, en ayant 
soin d'éviter le plus possible l'approche de l'air ex- 
térieur. Toutes les fois que le thermomètre ne s'é- 
lève pas au-delà de 98 degrés , la peau étant sèche, 
il ne trouve point d'indication à l’emploi de l'eau 
froide , et il fait alors laver le corps , chaque fois que 


Ja peau devient sèche, avec de l’eau liède à go degrés, 
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é de temps en temps il fait prendre quelques tasses 
d'infusion de:thé. Le thermomètre mornlet-il à 99 
degrés yil fait alors laver le malade avec de l’eau à 
85 degrés; s'élève-t-il à 100 degrés } l'eau est: prise 
à 7b degrés, et les ablutions sont faites plus fré- 
quémiment . 

Il résulte donc de ces faits que l’eau doit ‘être d'au- 
tit plus froide et: la! durée: du baïnd’autant plus 
longue, que la chaleur du corps est ‘plus élevée: 
Vôrsque la chaleur n'est pas très-forle ib faut se 
borner aux ablutions froides. Néanmoins M. Frœlich 
a güéri , avec de simples ablulions, plusieurs ma- 
lades chez lesquels la chaleur était:très-intense: Dans 
tous lés cas , lorsque le-malade éprouve du froid inté- 
térieur , il faut se hâter de l’essuyer et de le remettre 
au lit. 

On peut regarder celte pratique comme propre 
au traitement des maladies générales: 

Mais lorsque l’on a affaire à des mialadiës locales’, 
à des inflammations isolées | alors ; comme’ on në 
craint pas d'éteindre la vitalité de tout le système ; il 
ést facile de maintenir le froid appligué“sur la partie 
aussi longtemps qu'il est nécessaire: C’est surtout des 
cas de celte espèce que M. Tanchou s'est occupé 
dans l'ouvrage dont nous avons parlé Nous allons 
en extraire quelques préceptes utiles à la pratique. 

Le froid est l’antidote naturel de l'inflammation. 

Dans toutes les maladies inflammatoires ; à moins 
qu'elles ne soient très-circonscrites à leur début, ou 
chroniques ; toutes les fois en un mot qu'il y aura une 
réaction ou fièvre, et qu’elles seront aiguës , il sera 
bon de faire’ précéder l'application du froid par des 
saignées ‘générales ou locales suffisantes. Une fois 
ectlé déplétion opérée ; M. Tanchou ‘recommande 
de‘commencer ‘par l’eau froide avant de passer à‘la 
glace, et il insiste surtout sur la nécessité dé mainte- 
nir celle-ci pendant longtemps sur la partie dont ‘on 
veul réprimer l'inflammation: Sans cela’, la réaction 


qui survient augmente la maladie'et tue le malade. 


Dans l'arachnitis, ou fièvre cérébrale des enfans , 
par exemple, on sè sèrt, dit-il , ordinairement d’une 
véssié de cochon qu'on emplit de glace pilée et que 
l'on place immédiatement sur la tête à nu, sans s’in- 
quiéter du premier effet qu'il va produire , pas plus 
qu'on ne s'assure si le sachet tiendra... Quelques 
praticiens font pis encore ; ils recommandent d’ôter 
de temps en temps ce sachet, pour le remettre après. 


M. Tanchou blâme avec force et avec raison ces mé- 
thodes ; car il faut; avant d'appliquer la glace, ac- 
coutumer progressivement au froid les parties qui 
doivent la supporter ;'et, une fois appliquée, il faut la 
laisser d’une manière continue pour éviler toule 
réaction. 

M. Tanchou examine successivement l'application 
qu'on peut faire du froid dans beaucoup d’autres ma- 
ladies. Dans les convulsions des enfans, il répète le 
précepie de tirer du sang , et de maintenir sur la tête 
du malade la glace d'une manière permanente et sou- 
tenue. 


Ce médecin dit avoir toujours réussi dans le irai- 
tement des gastriles chroniques par le régime entiè- 
rement froid , suivi avec persévérance. Il parle en- 
suile de la péritonite , des affections de poitrine , il 
répète quelques mauvaises plaisanteries sur la goutte, - 
el termine par des considérations sur l’application du 
froid dans les maladies externes. Dans tout cela il y 
quelques bons conseils et beaucoup d'exagération. 
Par exemple ; Fabrice d'Aquapendente , Hoffmann, 
Hagendorf ,eic., ont vu de funestes effets résulter, 
de l'application de l’eau froide sur l’érysipèle ;‘le‘pre= 
mier: a, yu la frénésie, le second une angine, le iroi- 
sième-la- gangrène du. visage suivre l'application de 
ce moyen, Mais M. Tanchou ne craint plus les mé- 
tastases ; il est physiologiste, et voici sa physiologie. 
« La métastase, ou la répercussion ressemble à un 
« coup qu'on donne sur un globe: arrondi ; tous les 
« rayons du mouvement communiqué ; d'abord diver- 
«gens, yont se réunir: au point diamétralement ‘op- 
« posé de ce globe, et'encbrisent souvent les parois. 
«Sion frappe doucement et d’une manière progres- 
«.sive, si on évite les oscillations trop brusques , on 
«évite aussi, le contre-coup. » D'après cet exemple, 
on ne sera pas étonné que, dans unè nole de son: 
livre; M. Tanchou élève la physiologie à la certitude 
mathématique. 

Au reste , voici comment il traite l’érysipèle. 
«Toutes les fois, dit-il, que dans un érysipèle, quel- 
que intense , quelque étendu qu’il soit, on‘emploicra 
de l’eau d’abord un peu tiède, puis un peu fraîche, 
puis un peu plus, puis enfin toute froide, et enfin à 
la glace, s’il est nécessaire; et qu'on aura la précau- 
tion de la tenir sur la partie malade d’une maniérë 
permanente et sontenue , jamais On n’aura à craindre 
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de répercussion nide métastase, et toujours on finira 
par dominer la maladie et l’éteintre. » 

Nous livrons ces considérations sur l'emploi théra- 
peutique du froid aux méditations des praticiens ; en 
terminant , nous ferons remarquer à M. Tanchou 
que, si jamais il réimprime son livre,il devra soigneu- 
sement en retoucher le siyle. Nous lui conseillerons 
de retrancher ses déclamations sur les medecins d’au- 
trefois , et la médecine de jadis , de combattre un peu, 
avant de gagner la bataille de l’essentialité, de ne pas 
placer M. Pinel à côté de M. Broussais couronné 
d'immortelies , parce que ce dernier ne serait pas con- 
tent du voisinage; enfin, de laisser de côté les féli- 
citations presque déifiques, qu’il a reçues des parens d’un 
de ses malades. Z. 


MEDECINE PRATIQUE. 


Affection cérébrale aiguë suivie de guérison. 

Observation communiquée à l'Athénée de médecine, 

Par M. Vur, D. M. 

Georges...., âgé de dix-sept ans , d’un tempéra- 
ment fymphatico-sanguin, éprouva, durant l'automne 
de 1823, une fièvre qui présenta différens types, cessa 
et reparut plusieurs fois. Ce jeune homme étant do- 
mestique , et ne pouvant travailler comme sa condi- 
tion l’exigeait, vint chez ses père et mère, vers le mi- 
lieu de décembre 1823, ne se plaignant que de dou- 
leurs qu'il éprouvait aux jambes, et ayant de temps 
en temps quelques accès de fièvre, qui ne l’obligeaient 
nullement à garder le lit. Ses parens , pour ‘arrêter 
cette fièvre, lut appliquèrent un emplâtre vésicatoire 
à la partie inférieure et antérieure de l’avant-bras 
droit , dans la direction du muscle cubito-radial , 
moyen qui, selon leur aveu ; produisit un assez bon 
effet pour quelque temps ; mais , les ro et rı janvier 
3824, la fièvre reparui comme d'habitude , et sans 
présenter de symptômes graves. Le malin du 12, il 
se leva , et parul ne pas avoir sa connaissance bien 
nelle , ce qui .étonnait beaucoup ses père et mère , et 
leur faisait craindre qu'il ne devint fou (telles sont 
leurs propres, expressions). Néanmoins, il déjeüna 
avec eux, et mangea assez copieusement : il dina éga- 
lement à une heure de l'après-midi, maïs toujours 
æn présentant dans sa conyersalion des momens de 


#rouble dans ses idées. 


Environ sur les trois heures , Étantassis auprès, ca 


feu au milieu de ses parens , il éprouve une faiblessé, 
et tombe par terre sans connaissance. Ses père et 
mère , effrayés de cet événement, prennent le malade 
et le portent sur son lit; ils essayent de lui parler, 
mais ils ne peuvent obtenir aucune réponse de lui ; je 
fus appelé , et m'étant rendu près de Georges, je le 
trouvai dans l’état suivant : 

Décubitus en supinalion; les paupières, assez ou- 
verles , laissaient entrevoir la pupille très-dilatée et 
la conjonctive légèrement injectée d’une couleur 
rouge ; une chandelle allumée ne fait aucune impres- 
sion sur la rétine : des pincemens assez forts, prati- 
qués sur différentes parlies du corps, et ne:produi- 
sant aucun mouvement chez le malade , me font 
connaître que la sensibilité était presque entièrement 
éteinte ; les bras et les jambes étaient coniractés et 
dans la position de demi-flexion ; les mâchoires su- 
périeure et inférieure , également coniractées ; ol- 
fraient beaucoup de résistance , lorsqu’on voulait faire 
prendre quelques cuillerées de boisson : le maladene 
paraissait rien entendre ; quelques questions , que je 
lui fis d’une voix forte , ne produisirent aucun aucun 
effet ; ses parens me dirent que, depuis le moment de 
l'accident (il y avait environ quatre heures), ils n’a- 
vaient pu obtenir une parole de lui ; son odorat élait 
également insensible à l'impression des odeurs irri- 
tantes de l’éther et de l’ammoniaque liquide; la res- 
piration était assez naturelle, le pouls un peu accéléré, 
mais régulier. 

En réfléchissant aux circonstances antécédentes 
(les alimens qu'il avait pris en assez grande quantité), 
j'adminisirai trois grains d’émétique dans quatre cuil: 
lerées d’eau tiède; mais l’insensibilité dans laquelle 
était plongée malade rendit nul leflet de ce vomiül, 
J’appliquai deux emplâtres vésicatoires aux deux jam- 
bes et des sinapismes à la plante des deux pieds, avec 
injonction de renouveler l'emploi de ce dernier moyen, 
quatre heures après , aux genoux ; je prescrivis l'ap- 
plication de huit sangsues aux deux tempes; mais ses 
parens , soit mauvaise volonté ou impossibilité , n’en 
mirent que cinq, qui ne produisirent pas une abon- 
dante évacuation de sang. Pour boissons., infusion 
de fleurs de tilleul et d'oranger ; potion éthéréeà 
prendre d'heure en heure. 

Le 13 (deuxième jour de la maladie), je trouvai le 
malade dans le même état que la veille: les parens. 
me dirent que , durant la nuit et le matin, ilavait, 
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par intervalles , poussé quelques cris plaintifs , sans 
proférer une parole. Les urines avaient été rendues 
involontairement ; le pansement des vésicatoires ne 
réveilla que très-peu la sensibilité du malade. (Mêmes 
boissons , et prescription de deux demi-lavemens, 
rendus irritans par l’addition d’une once de sulfate de 
soude dans chacun). 

Le r4 et le 15, même état et même prescription 
que le jour précédent. 

Le 16, cinquième jour de la maladie , le malade 
recouvra l’usage de la parole ; mais il y avait beau- 
coup de délire dans ses réponses : les yeux étaient 
meilleurs, et la rétine redevenue sensible à l'impression 
des rayons lumineux ; il avait de temsp en temps des 
visions qui l’effrayaient; dans d’autres momens , il 
élait assez tranquille ; le sens de l’ouïe avait repris 

son état naturel ; la contraction des membres et des 
mâchoires avait cessé. La langue n’offrait rien d’ex- 
traordinaire : elle était un peu rouge à sa pointe , ct 
enduite au milieu de mucosités jaunâtres. Les urines 
laissaient déposer , par le refroidissement, un sédi- 
ment briqueté, et le malade avait la conscience de 
leux excrétion. Il y avait eu deux selles dans les vingt- 
_ quatre heures ; la peau était un peu moite : le jeune 
homme se plaignait de la tête, et surtout des plaies 
de ses vésicatoires. Je conseillai une nouvelle appli- 
cation de irois sangsues à chaque tempe , et des si- 
napismes à la partie interne de chaque cuisse. Mêmes 
boissons, 

Le 17, sixième jour de la maladie, le mieux se 
confirma davantage ; le délire avait diminué beaucoup 
depuis l'application des six sangsues, dont les piqüres 
avaient donné un écoulement de sang assez abondant; 
les idées étaient plus neties. (Mêmes boissons ; et, 
pour me rendre aux instances du malade, qui demande 

à manger , je permets quelques tasses de bouillon de 
poulet). 

Le 18etle 19, le malade va de mieux en mieux ; 
l’appélit se fait sentir vivement. Soupe , une pomme 
cuite; mêmes boissons. | 

Le 20, dernière fois que je visite le malade , il va 
kès-bien , n’a plus aucun moment de délire, et me 
presse pour lui accorder une nourriture plus abon- 
dante. 1 

Depuis ce temps, j'ai vu le malade : il est parfai- 
tement guéri, el se livre à ses occupations ordinaires. 

Cette maladie , qui présente quelques doutes sur 


sa rature, comme toules les maladies cérébrales , . 
me paraît néanmoins devoir être considérée comme 
une encéphalite, et non comme une apoplexie. 


Rapport sur l'observation précédente, par L. MARTINET, 

M. Vial manifeste quelque doute sur la nalure 
de la maladie dont il rapporte l’histoire. Cependant 
il pense qu’elle doit être considérée comme une en- 
céphalite ; et non comme une apoplexie : nous paria- 
geons l'opinion de ce médecin, relativement à lapo- 
plexie; mais nous regrettons , d’après les soins que 
M. Vial a mis à décrire celte maladie, qu'il n'ait 
point exposé avec détail les motifs qui lui font la re- 
garder comme une encéphalile, au lieu d'exprimer 
le fait sans le prouver. 

Quant à cette dernière qualification , nous ne pen- 
sons pas tout à-fait comme M. Vial; nous ne croyons 
pas qu’une maladie qui a débuté avec des symptômes 
aussi graves , avec l'abolition complète des sens et de 
la sensibilité générale, avec une contraction perma- 
nente des mâchoires et des membres supérieurs et 
inférieurs des deux côtés, qu'une maladie qui a 
duré avec une pareille intensité pendant quatre jours 
sans amélioration sensible , puisse se rapporter à une 
encéphalite , lorsque nous voyons tous ces accidens 
céder et se dissiper complètement le cinquiéme jour. 
La texture du cerveau est telle, sa cohésion est si 
faible , qu'il est difficile d'admettre une inflammation 
qui persiste un certain nombre de jours , sans que le 
parenchyme encéphalique ne s’allère et n’entraîne 
quelque lésion plus ou moins profonde du sentiment 
ou du cerveau. D'une autre part , les maladies de la 
pulpe du cerveau sont ordinairement bornées à quel- 
que région isolée, et les sympiômes en sont égale- 
ment locaux ; ou bien, si ces derniers sont.géné- 
raux , il existe des altérations profondes ou fort éten- 
dues de l’encéphale. Il y a rapport -constant entre les 
désordres organiques et les phénomènes pathologi- 
ques, et la mort est la conséquence nécessaire, 


Ces différentes raisons me font donc rejeter l’idée 
d'une encéphalite. | 

Le délire qui eut lieu le premier jour après Pappari- 
tion du coma, le retour de ce délire lorsque le der- 
nier symplôme cessa, la céphalalgie que le malade 
accusa dès-lors , la rigidité des muscles des deux côtés 
du corps, la cessation complète de tous les accidens s 
par un traitement fort peu actif , sont des signes qui 
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me-paraissent davantage devoir se rattacher à une in- 
flammation des méninges. Le coma et l'abolition 
des sens , le premier jour, ont sans doute été le ré- 
‘sultat d’une exhalation de sérosité abondanet, comme 
la’ cessation de ces accidens’, le cinquième , a- été la 
suite de la résorption de ce liquide: 

Plusieurs fois j’ai vu l’arachnitis suivre cette mar- 
che , c’est-à-dire , débuter par le délire , auquel suc- 
éédait immédiatement le coma, 

Je termine ces réflexions en votant l'insertion de 
de l'observation de M. Vial au Bulletin de la Société, 
‘comme pouvant éclairer l'histoire des maladies de 
l’encéphale ; et montrer en même temps qu'une affec- 
tion trés-grave du cerveau peut-être guérie sans qu'on 
soit obligé de tirer beaucoup de sang , puisqu'il n’y 
cut qu’onze sangsues d’appliquées , et cela en deux 
fois. | 


CHARLATANISME. 


. La Cour d'assises de Versailles vient de condam- 
ner un -nommé Combes, natif de l'Aveyron, se di- 
sant médecin en. chef de l’armée d'Espagne , à huit 
années de travaux forcés et à la flétrissure, pour avoir 
contrefait, un diplôme de la Faculté de médecine de 
Monipellier , falsifié des signatures, etc. Le ministère 
public. a démontré que cet homme avait quitté les 
fonctions, du -sacérdoce pour se faire empirique , et 
qu'il n’a cessé , depuis un grand nombre d'années , 
d’accumuler mensonges sur mensonges pour abuser , 
particulièrement à Etréchy , où il exerçait en dernier 
lieu, de la sotte crédulité. des ignorans qui dui con- 
fiaient leur vie et l’enrichissaient au préjudice de leur 
santé. j 

— L'on a traduit, le 20 de ce mois, devant le Tri- 
bunal de police correctionnelle de Paris une vieille 
femme nommée Boucher, accusée de s'être livrée à 
l'exercice illégal de la médecine. Cette femme , qui 
üent près de la barrière de l'Ecole Militaire une pen- 
sion pour les chiens, chats et chèvres malades, s’est 
avisée d’administrer sa drogue au hommes. Il en est 
résulté des accidens si graves , que le commissaire de 
police du quartier a inlerposé son autorité et traduit , 
pour la troisième fois , la femme Boucher devant les 
tribunaux. Parmi les témoins qui ont été traités par 
ce médecin femelle, on a entendu une femme Thie- 
nard , qui a déclaré avoir été si bien purgée par son 


remède, qu’elle avait été quatre- vingt-quinze fois à la 
selle dans un jour, Cela n’est pas étonnant , le purga- 
tif en question n’est autre que la celoquinte : c'est 
justement le pendant de la drogue Le Roy. 
L'avocat de la femme Boucher a cherché à excuser 
sa cliente , en disant qu'elle ne donnait ses remèdes 
qu'aux personnes qui les lui demandaient, et que lon 
devait par conséquent appliquer la maxime du droit 
romain ::00/enti non fit injuria. Si ce principe élait 
admis dans ce,cas , il faudrait donc que la loi permit 
aux pharmaciens de livrer toute espèce de poison à 
qui voudrait s’empoisonner. | 
— A la même audience on a appelé une cause, 
déjà commencée vendredi dernier, dans. laquelle le 
ministère public a conclu contre le sieur Guillié , au- 
teur d'un prélendu remède secret anti-glaireux , et 
contre les sieurs Oulès et Dupont, qui lont vendu 
sans. observer les formes prescrites, à 500 frances d'a- 
mende- pour chacun, Le jugement sera prononcé à la 


| huitaine. 


BIBLIOGRAPHIE. 


Précis de Chimie , de Botanique , de matière médicalevet 
de Pharmacie, par: M. DesmarEets , pharmacien. 
Un vol. in-8° avec fig. Paris, 1824, chez Barrois, 
libraire , rue de Seine , n° 18. 


Il est des ouvrages qui, sans annoncer des décou- 
vertes brillantes ou des innovations henreuses , en un 
mot, sans être d’un intérêt bien majeur , ont cepen- 
dant encore un certain degré d'utilité qui n’est point 
à dédaigner ; tels sont ceux qui , fidèles à Padage 
multa paucis , offrent, en peu de pages , le résumé dé 
ce que plusieurs sciences , qui ont entr’elles des con- 
nexions plus ou moins intimes, présentent de plus 
nécessaire à connaître ; tel est le volume de M. Des- 
marels. 

Ce recueil renferme, en effet, tout ce qu'il est es- 
sentiel de savoir en chimie et en pharmacie, (n’osant 
point ajouler , comme l’a fait l’auteur , en botanique 
et en matière médicale). Le tableau que M. Desma- 
rets trace de ces sciences est trop succinct pour qu'il 
soit possible d’en faire l'analyse. 

Je m'abstiendrai donc de suivre l’auteur dans les 
descriptions des nombreux procédés employés en 
chimie et en pharmacie, soit pour recucillir les com- 
posés chimiques les plus précieux, soit pour indiquer 
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les manipulations les plus propres à obtenir des mé- 
dicamens de bon choix ; il me suffira de dire , qu’en 
suivant les préceptes qu’il a extraits des livres ex pro- 
fesso sur ces matières , el qu'il a transcrils avec unc 


fidèle exactitude , on pourra toujours parvenir à ce ` 


double but. 

On:pourrait cependant reprocher à M. Desmarets 
d'avoir ur peu trop cherché à bien décrire une opéra- 
tion chimique, sans s'attacher assez à en expliquer 
les résultats et à en signaler les applications à la 
médecine et aux arts. On pourrait, avec autant de 
raison peut-être , le blâmer d’avoir voulu faire entrer 
dans un cadre aussi rétréci que celui d’un volume in: 


8, une foule d'objets qui, pour être traités convena- 


blement ; auraient exigé de plus amples développe- 
mens, et, des détaïls plus circonstanciés ; en un mot, 
lui savoir peu de gré de ce:qu'il a publié sur la hota- 
nique, la matière médicale et surtout les poisons, qui 
demandent une connaissance si exacte.el si complète 
de leur nalure , de leur composition, de leur manière 
d'agir sarle corps humain, des moyens propres à re- 
médier à leurs effets désorganisateurs , et à constater 


Jeur présence dans notre économie , lorsqu'ils y ont 


élé introduits. A 

Mais, en revanche, je le repète, j'ai lu avec beau- 
Coup d'intérêt et de plaisir ce qu'il a écrit surla chimie, 
la pharmacie et l’art de formuler. C’est là , en effet, 
qu'il parait le mieux avoir réalisé le précepte que j'ai 
déjà cité; car on trouve dans celte parlie de son ou- 
vrage, exposé de, la manière la plus claire, la plus 
succincte et la plus lumineuse ; tout ce qu’on peui dé- 
sirer sur l'analyse des corps et des réactifs chimiques, 
sur les: diverses préparations des médicamens et.la 
meilleure manière de: les doser’ et de les prescrire. 
En résumé , ie pense que le livre de M. Désmarets 
ne pourra qu'être fort utile, d’une part, aux personnes 
qui, ayant la mémoire surchargée ou peu fidèle, vou- 
drônt, pour se rappeler et ‘exécuter une opération 
chimique , s'éviler des recheréhes fatigantes ; et de 
l'autre, aux élèves en pharmacie et en médecine, dont 
la lecture de cet ouvrage facilitera bien certainement 
les éludes. Enfin, le praticien pourra.encore le con- 
sulter avec fruit, pour se rémémorer les doses d’un 
médicament et la forme la plus utile et la plus agréable 
sous laquelle il peut être administré. 


E. Mouux , D. M. P. 


ANATOMIE-PATHOLOGIQUE. 


Autopsie du cadavre de Lord BYRON. 


La mort de Lord Byron occupe depuis quelque 
temps toutes les voix de la renommée. Elle a été 
prompte et presque subite , puisqu'elle a été connue 
en même temps que sa maladie. N'ayant pu nous 
procurer des renseignemens sur celle ci, nous pouvons 
du moins publier, comme une pièce curieuse, le ré- 
sultat de l'ouverture du corps de ce grand poète. 


1°. Les os de la tête étaient excessivement durs. Le 
crâne était sans sûture et ressemblait à celui d’un 
vieillard de 80 à go ans ; on aurait pu dire qu'ilne 
faisait qu’un seul os sans diploé. 

20. La dure-mère était si finement attachée à la sur-, 
face intérieure du crâne, qu'il fallut de grands efforts 
pour la détacher. Les vaisseaux de cette membrane 
étaient distendus et entièrement remplis; elle était 
unie, en quelques endroits, à la pie-mère par des 
flamens nombreux. 

30. Entre la pie-mère et le cerveau , plusieurs vé- 
sicules, contenant de l’air avec des gouttes de lymphe, 
étaient adhérentes à plusieurs endroits de la pic-mère. 

4°. La grande faulx du cerveau était traversée!lpar 
des filamens nombreux qui s’aitachaient avec force: 
aux deux hémisphères, et était gorgée de sang: t 

5°. , La moelle allongée était pleine de petitsivais- i 
seaux gorgés de sang , très: gonflés et d’un rouge vif. 
Sous le pont de varole, dans les deux ventricules su, 
périeurs et latéraux, on trouva environ deux onces 
d’un sérum sanguinolent. On.en trouva aussi dans le 
cervelet , ce qui indique l’excessive enflammation du 
cerveau. 

60. La substance blanche ou médullaire était dans 
une plus grande proportion qu’à l'ordinaire , relali- 
vement à la substance grise ou corticale; elle avait une 
consistance très-ferme. Le cerveau et le cervelet > 
sans aucun des tégumens, pesait six livres médicinales, 

7°.. Les sillons des vaisseaux sanguins dans. lą 
partie intérieure des os du crâne, quoique petits y- 
étaient plus nombreux qn'à l'ordinaire. 

80. Les poumons étaient irès-sains , mais d'une 
grandeur presque gigantesque, 

9°: Entre le péricarde et le cœur , on trouva une 
once de liqueur lymphatique. Le cœur était plus ample 
et plus volumineux qu’à l'ordinaire, mais sa substance: 
musculaire paraissait relâchée; 
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xo®. Le foie était plus petit qu’à l'ordinaire , ainsi 
que les vaisseaux biliaires. Les intestins étaient disten- 
dus par de l’air et d’une couleur jaune foncé. 

11°. Les reins étaient en bon état et grands; les 
vaisseaux urinaires comparativement très-petits. 

De cet examen on conclut unanimement qu’une lé- 
gère saignée au commencement de la maladie , ou- 
une irès-forte au milieu, auraient pu guérir le malade; 
mais lord Byron s’y opposa constamment. 

On peut en conclure aussi que lord Byron n'aurait 
vêcu que peu d'années, à cause de son excessive sus- 
ceptibilité qui le rendait malade aisément , soil à cause 
de la violence de ses passions , de son travail excessif, 
soit à cause de sa négligence à employer des remèdes 
contre son extrême constipation, 


VARIÉTÉS. 


— Extraction d'un hameçon de l'estomac d'un enfant. 
Un enfant de New -Castle , état de Kentucky, en 
Amérique, jouant avec un hameçon , l'avala , tandis 
que la ligne à laquelle il était attaché pendait hors de 
sa bouche. Le docteur Brite, qui fut appelé, perforä 
une balle de fusil, et l'ayant enfilée à la ligne, fit glis- 
ser dans le gosier de l'enfant la balle , qui fut avalée 
immédiatement. Alors , au moyen de la ligne, il re- 


tira l'hameçon de l'estomac , tandis que la balle em- 


péchait que sa pointe ne blessât estomac ou l’œso- 
phage. 

— Sur la contagion de la peste. M. Valli vient de 
faire , en Amérique, des expériences, au nombre 
d'environ , trois cents , dont voici les résultats : 

1°. La peste est une maladie contagieuse, et les 
individus qui l’ont eue une fois en sont rarement at- 
taqués une seconde. 2°. L’inféction peut être trans- 
mise à une personne , en lui frottant la peau avec un 


` peu de matière provenant du bubon. 3°. Un mélange 


de matière pestilentielle et de matière variolique, 
frotté sur la peau d’un individu qui n’a pas eu la pe- 
tite vérole ni la peste, produit une peste bénigne 
exempte de danger , et qui préservera de toute infec- 


, 
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tion ultérieure ; mais la peste ne sera pas si bénigne , 
si la personne inoculée de cette manière a déjà eu la 
petite-vérole. 40. Si l’on mélange exactement de la 
matière pestilentielle avec de l'huile ou une matière 
onctueuse de la même sorte, et qu'on en frotte la 
peau , il en résultera une peste bénigne , qui préser- 
vera également de toute autre infecion. 

— Engelures. Un médecin anglais vient de propo: 
ser contre les engelures le remède suivant , qu'il dit 
avoir trouvé plus efficace qu'aucun autre. 

Onguent citrin , 


Huile d'olives, 
Huile de térébenthine rectifiée , deux drachmes. 


aa trois drachmes; 


Mêlez exactement dans un mortier de verre. 

On en frotte exactement , matin et soir, la partie 
affectée , que l’on recouvre ensuite d’une peau douce. 
S'il y a ulcération , on applique l’onguent sur lą 
charpie. 


-— De l'Irritation et de la Phlegmasie , ou Nouvelle 
Doctrine médicale, ouvrage qui a remporté le prix au 
concours ouvert en 1821 par la Société de médecine du 
Gard, sur la question suivante : « Indiquer le sens précis 
et distinct qu’on doit attacher en pathologie aux termes 
de phlegmasie et d'irritation, en tirer des conséquences 
utiles pour la. médecine pratique , propres à faire cesser 
toute confusion à cet égard.» Par M. Prus, D. M.P, 
Tel est le titre d’un ouvrage qui paraît en ce moment, et 
qui se distingue surtout par la profondeur des recherches 
et l'originalité des vues de l’auteur. Nous en rendrons 
compte incessamment. 


— Nosographie médicale, ou Elémens de médecine 
pratique , à l'usage des élèves en médecine et en chirur- 
gie, et de tous les hommes de l’art auxquels la pratique 
ne permet pas de consulter un grand nombre douvrages. 
Par S. P. Aurnenac, D. M. P. Tome 1er, un gros volume 
in-8°. Prix : 8 fr. 5o. À Paris, chez Béchet jeune, Gabon 
et Ce., libraires. 

—Manuel du pédicure, ou l’art de saigner les pieds, etc, 
Troisième édition, revue, corrigée, etc. , ornée d'une 
planche ; par M. Dupon , D. M. P. Un vol. in-12. Paris, 
1824. Chez l’auteur, rue Comtesse-d’Artois, no 28 ; et 
chez Gabon, libraire. 
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MALADIES EPIDÉMIQUES. 
Petite-vérole. — Vaccine. — Pelite-vérole modifiée. 


Rapport lu à l’Académie royale de médecine (section de 
médecine), dans la séance du 24 août 1824. 


Par le docteur MiQueL , membre-adjoint. 


L'Académie nous a chargés, MM. Aulagnier , 
He. Cloquet et moi, de lui rendre compte d’une Wo- 
tice sur une épidémie de pelite-vérole, qui a régné à 
Marseille dans le courant de 1823, et sur les vaccinations 
praliquées dans la méme année, par M. Ducas, méde- 


cin en chef de l Hótel-Dieu de Marseille. 


Tel est l’état-actuel de la science et de la société , 
que l’histoire d’une épidémie de petite-vérole com- 
mence à paraîtreune chose étrange, et semble accuser 
d’une négligence coupable les habitans des pays qui 
en sont victimes. De pareils malheurs doivent inspirer 
d'autant plus de regrets qu'il eût été plus facile de les 
prévenir. Toutefois , il est consolant de penser que la 
contagion variolique ne saurait élendre maintenant 
ses ravages au-delà d’un cercle assez borné , et que, 
quelle que soit son activité et sa virulence, elle ren- 
contre partout des individus que l’art a rendus ré- 
fractaires à son influence, 

Getie pensée se trouve justifiée par l’histoire de 
Mar- 
seille, qui l’a subie ; est une des plus- grandes cités 


l'épidémie dont nous allons vous entretenir. 


de la France. La variole pouvait y développer son ac- 
tivité meurtrière sur une population très-nombreuse, 
et quoiqu'elle se soit présentée avec un caractère de 
bénignité remarquable, il est certain que, dans d’au- 
tres temps , elle eût pu produire de grands ravages. 

M. Dugas ne présente que les résultats de ses ob- 
servations dans l’Hôtel-Dieu de Marseille : ce n’est 
donc que des: malades soignés dans cet hôpital que 
doit s'étendre ce que nous allons dire touchant cette 


épidémie. 


cr hs à ‘pin LÀ 


Au commencement de l’année 1823 , au moment 
où une épidémie de scarlatine diminuait d'intensité, 
la petite-vérole parut dans Marseille. On croit qu’elle 


y fut apportée d'Entrevaux par une famille de men- 


dians , l’un desquels vint à l'Hôtel-Dieu réclamer les 
soins de M. Dugas. La maladie se répandit bientôt 
dans toute la ville, et au 20 janvier 1824 , époque 
où M. Dugas a écrit son mémoire, l'épidémie n'était 
pas encore éteinte. 

Dans cet intervalle d’une année, 96 malades avaient 
été reçus à l’Hôtel-Dieu de Marseille. La variole pa- 
rut sévir avec plus de force et d'intensité dans les 
mois de sepiembre, octobre et novembre 1823 ; 
l’Hôtel-Dieu, qui ne recevait jusque là que trois ou 
quatre malades par semaine, en reçut à cette époque 
jusqu’à dix au douze. 

Tels'sont à-peu-près tous les documens que donne 
M. Dugas-sur la-partie historique de l'épidémie. 

Quant à la partie médicale propremeüt dite, con- 
sistant dans la description de la maladie et du traite- 
ment mis en usage, M. Dugas a pensé que la variole 
était assez connue pour n’avoir pas besoin d’être de 
nouveau décrite. Aussi s'est-il borné à indiquer quel-- 
ques anomalies, quelques faits particuliers, qui ont 
nécessité des modifications dans le traitement ordi- 
naire. Il a répété en même temps quelques expériences 
propres à confirmer l'efficacité préservative de la 
yaccine, Nous allons vous faire part de.ce quinous a 
paru le plus remarquable. 

A l’exemple de Sydenham, M. Dugas a regardé 
comme inflammatoire la fièvre :qui précède-et accom- 
pagne l’éruption variolique,, et il Pa traitée comme 
telle par la saignée générale, les boissons adoucis- 


santes , ctc. Celle méthode est depuis longtemps | 


celle des médecins éclairés. Ce:qui étonne, c'est que 


la méthode échauffante , proscrite avec tant de force | 


et d'autorité par Sydenham , soit encore le fléau 
de la classe ignorante du peuple, qui ne pense qu'à 
échauffer et à stimuler les malades , pour chasser le 


venin en le poussant à la peau. : Ce préjugé est-il le | 


résultat de l’ancienne pratique, ou.bien a-t-il pris 


naissance dans les idées du peuple lui-même? Cette | 
dernière opinion paraît plus. probable, car:si les théo-. 


ries des médecins étaient pour quelquechose dansles 
idées du peuple, la pratique médicale, si heureusé- 
ment. changée par Sydenham. aurait: cessé depuis 
longtemps d’être populaire. Ce n’est donc pas Pan- 
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cienne médecine.qu'il faut accuser; c’est l'ignorance 
de ce qu'il convient de faire; c’est l'instinei qui porte 
un malade à sersousiraire , autant que possible, à 
l'influence péribleide l'air extérieur, qui lexcite à 
prendre des cordiaux pour vaincre sa faiblesse. C’est 
Pexagération de cette impression instinctive par ceux 
qui l'entourent et cherchent à le soulager. 
Quoiqu'il en soit, M. Dugas attribue au traitement 
rationnel qu’il a adopté l’heureuse issue de la maladie, 
car sur 96 varioleux entrés dans son hôpital, uu seul 
a succombé. I est facile de voir que M. Dugas donne 
ici beaucoup trop, d'importance au traitement, S'il 
avait établi cette distinction naturelle , que Sydenham 
a si bien signalée, entre la variole discrète et la variole 
confluente, il aurait été amené à conclure que ce n'est 
pas tant le traitement que l'intensité de la maladie 
qui influe sur la mortalité, N'’est=il pas évident en ef 
fet , que malgré lé traitement le mieux dirigé la va- 
riole confluente moissonne un grand nombre d'indi- 
vidus , tandis que la variole discrète n’est presque 
jamais mortelle , sous l'influence d’un traitement 
quelconque, et même én l'absence de tout traitement? 
« Dans la variole discrète , dit Sydenham, il importe 
peu que l’on garde le lit ou non , pourvu seulement 
que celui qui la traite soit médiocrement habile »0r, 
la mortalité indiquée par M. Dugas doit nécessaire 
ment faire classer la variole qu'il a observée parmi 
les varioles discrètes. $ 
Quelques malades ont cependant présenté des 
symptômes graves : des adultes, des femmes enceintes 
ou en couche, des nourrices , etc., ont offert des 
complications avec des fièvres de mauvais caraclère, 
accompagnées de symptômes nerveux très-alarmans, 
« Dans ces complications, dit M. Dugas, ila fallu 
abandonner la méthode délayanté et antiphlogistique 
qui avait réussi dans toutes les petiles-véroles béni- 
gnes , pour avoir recours à une médication excitante, 
ionique, et quelquefois antiseptique. » 
Nous avons dû signaler cette ‘différence dans le 
lraitement , tout en regreltant cependant -qu'il n'ait 
donné aucun délail sur ces sympiômes graves, ces 
accidens nerveux qu'il a observés. Si ce sont des va- 
rioles-confluentes qu'il a eu à traiter , il eût été utile 
de les décrire:ou du moins.de les mentionner. 
Autrefois ileût élé inutile, mais anjourd'huiiliest 
essentiel de remarquer que l’émétique , donné au dé- 
but de fa maladie, et suivi de l'application de larges 
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vésicatoires à la nuque, aux bras où aux. jambes, 
lorsque l’éruption paraissait languissante , a puissam- 
mént secondé cette éraption. L'expérience:a depuis 
longtemps démontré l'utilité de cette méthode. 

Plusieurs malades ont éprouvé une éruption vario- 
leusé dans la bouche ; les boutons paraissaient même 
s'étendre ‘plus loin. Ce ‘phénomène est très-ordinaire 
dans/toutes les varioles. 

Déuxanalades ont eu, peñdant leur convalescence, 
destabcès! sous laissee; ces abcès ont été traités et 
guéris par les moyens ordinaires. 

Quoique la vertu préservative de la vaccine mait 
plus besoin de nouvelles preuves, quoique les rap- 
pôrts successifs du Gonité central, dont l’Académie 
royale de médecine est appelée à recueillir le-glorieux 


héritage, aien! épuisé en quelque sorte tous lesmoyens : 


d'épreuve et de contre-épreuve:, pour conslaler cette 
vætu et pour la rendre de iplas em plùs populaire, 
nôus! ne devons pas moins louer M. Dugas d'avoir 
répété des expériences connues, et qui ne sont jamais 
inutiles dans les circonstances où elles sont pratiquées. 


Au moment où la petite-vérole sévissait avecinten- : 
sit, deux jeunes filles, vaccinées déjà depuis quelque : 


lemps et avec succès par un jeune praticien recom- 


mandable, furent'affectées d’une éruption avec fièvre, : 


que lon qualifia de suite du nom de petite-vérole. 
Ces deux malades , appartenant à la classe ouvrière, 
furent transportées à l'hôpital, el soumises aux:soins 
de M. Dugas. Ce médecin examina les éruptions 
avec beaucoup d’attention , conjointement avec plu- 
sieurs de ses confrères , distingués par leur savoir. 
Quelques-uns n’hésitaient point à regarder ces érup- 
tions comme étant la petite-vérole elle-même. M. 
Dugas , ne partageant pas leur opinion , voulut faire 
cesser la défaveur qui pouvait en résulter pour la vac- 
cine. « À cet effet , dit-il, j'ai renouvelé une expé- 
rience que j'avais faite il y a environ douze ans. J’ai 
inoculé le virus pris sur ces deux malades , à deux 


jeunes enfans non vaccinés , et je n’ai eu pour résul- | 


tat qu'un travail local , mais point d’éruption géné- 
rale'ni de mouvement fébrile. » 

Toüt en accordant à la conduite ‘qu’à tende M. 
Dugas dans cette circonstance ‘de’ justes éloges , 
noùs avons regrétté que ce médecin n'ait pas 
donné ‘quelques détails propres à caractériser cette 
éruption , qui a simülé la pëtite-vérole , de manière 
à compromettre’, aux yeux de certaines personnes , 


l'efficacité de la vaccine. Ces détails auraient été d'au- 
tant plus utiles que, sur plusieurs points de la France, 
de ‘pareilles éruptions ont été observées , et ont déjà 
éveillé Pattention de l’Académie. 

En Angleterre, le docteur Grégory a publié des 
détails très-intéressäns sur celle matière (r) ; ét en 
Hollande, la Société: des sciences de Harlem , qui 
avait proposé ün prix sur le même sujet, a couronné 
un travail de M: Gittérmann , qui vicni d'être pu- 


blié dans'les mémoires de cette Société. Nous avons 


cru convenable ‘d'éffrir à l’Académie le résumé suc- 
cinct des recherches de ces deux auteurs. 

Quelqués personnes ‘ont regardé l'éruption qui 
survient chez les sujéts vaccinés comme la pette- 
vérolé elle-même , ‘et'éllés en ont conclu que la! vac- 
cine n’élait pas un préservatif suffisant. 

D’autres n’ont voulu voir dans cette éruplion que 
la variole ou fausse pétite-vérole. 

Un plus grand nombre regarde la maladie comme 
une variété de la petite-vérole vraie, qui se manifeste 
après Ja Saccine , mais avec beaucoup moins d’inten- 
sité , ce quighni a fait donner le nom de ‘pétite-vérolé 


modifiée , &énônünation adoptée par MM. Grégory et 


(Gittérmann. 

À l’appüi de cette dernière opinion, M: Gittermann 
observe que la petite-Vérole modifiée règne simul- 
tanément avec l'ordinaire , ce qui paraît prouver 
qu’elles sont de même nature. 

Elle attaque des individus qui peu auparavant ont 
eu la varicelle,ce qui indique qu'elle diffère de celle-ci. 

Quand elle règne épidémiquement , elle nattaque 
guère que les individus vaccinés, tandis que la varicelle 
attaque indistinctement ceux qui ont eu la petite-vé- 
role ‘et ceux qui ‘ont été vaccinés. 

La petite-vérole modifiée ma guère été observée 
jusqu’à présent que dans lës lieux où règnait la pe- 
tüite-vérole naturelle. GE) de 

Lés premiers sÿmptômés et les développemens de 
la ‘maladie sont les mêmes dans les deux espèces de 
petite-vérole. 

Enfin, M. Gittermann et les médecins anglais ont 
observé que la petite-vérole modifiée , si on l’inocule 
sur un enfant non vacciné, produit. la petite-vérole 
ordinaire , ce qui ne paraît laisser plus de doute sur 
l'identité des deux maladies. 


(1) Voyez ‘Gazette de Santé n. VUI 1824. 
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Quoique ce dernier caractère, donné par M. Git- 
termann et les médecins anglais, ne se retrouve: pas 
dans les expériences de M Dugas, puisque l’inocu-- 
lation tentée par ce médecin n’a rien produit de sem- 
blable à la petite-vérole ordinaire , on ne doit pas 
néanmoins révoquer en doute leur assertion , d'après 
une seule expérience négative ;.car les deux individus 
inoculés par M. Dugas ont bien pu être réfractaires 
à l’action du virus, sans qu’on puisse en conclure 
que ce virus n’était pas variolique. Nous venons de 
voir les analogies , voici les différences. 

La véritable petite-vérole altaque généralement les 
individus non inoculés et non vaccinés : la petile-vé- 
role modifiée agit en sens contraire. 

La première répand une odeur particulière : la se~ 
conde n’en a presque pas. 

Les symptômes et accidens de la première sont 
beaucoup moins sensibles que dans la seconde. Une 
grande parlie de l’éruption ne forme point de pustules, 
et la fièvre secondaire se montre rarement dans celle- 
ci : les pustules se remplissent rarement de -pus , et 
ont une teinte moins foncée. 

Ce qui distingue les boutons de ces deux sortes de 
petite-vérole, c’est que la croûte, tombée des pustules 
de la variole ordinaire, se réduit en poudre sous les 
doigts , ce qui n’a pas lieu pour celle des pustules de 
la petite-vérole modifiée. 

Ces caractères, donnés par M. Gitiermann , sont 
à-peu-près conformes à ceux indiqués par M. Gré- 
gory ; ensorte qu’on peut les considérer comme assez 
positifs. Ces deux observateurs s'accordent surtout 
sur le peu de danger que-présente la pelite-vérole 
modifiée, « Les cas graves, dit M. Grégory, sont 
incomparablement plus rares que ceux dans lesquels 
la maladie est tellement modifiée par la vaccination, 
qu’elle ne laisse aucune inquiétude pour la vie du ma- 
lade. Sur 57 individus admis à l’hôpital en 1822, et 
atteints de variole après avoir été, vaccinés, 44 sont 
sortis parfaitement guéris dans la première quinzaine 
de leur entrée : il y eut seulement cinq cas de termi- 
naison fatale. Et il est très-important d'observer que 
chez ces derniers, les signes propres à constater la 
vaccination n'étaient pas très-évidens. En effet, chez 
deux de ces individus les cicatrices étaient larges et 
irrégulières : le iroisième n’en portait pas; le qua- 
frième n’en avait qu'une , et, d'après les détails de 
Fobseryaton , il paraîtrait que la vaccination n’avait 


pas réussi. Le cinquième présentait une cicatrice assez 
régulière, » 

Cette remarque n’a pas échappé non plus à M. 
Gittermann. Aussi insiste-t-il beaucoup sur ce pont, 
que la vaccine doit être pratiquée par des hommes 
de l’art, et en observant toutes les conditions de lo- 
pération. Trop souvent elle est faite paride simples 
amateurs, ou par des personnes étrangères à art 
de guérir y l'opération se fait mal, et il n’est pas éton- 
nant qu’une espèce de petite-vérole se manifeste par 
la suite, Iis faut que les autorités publiques atiachent 
à cette découverte toute l'importance qu’elle mérite, 
et qu’elles fassent surveiller la propagation de la vac- 
cine par les gens de l’art. « Alors il est possible; dit 
M: Gittermaun , qu’elle n'ait pas les suites qu'on 
observe quelquefois. » 

Ces réflexions nous ramènent naturellement à la 
notice de M. Dugas , qui , depuis l'introduction de la 
vaccine en France , a fait de louables efforts pour la 
propager. Non content de distribuer du vaccin aux 
médecins et aux officiers de santé de son département, 
d'en envoyer même jusqu'à Tunis et Alger, M. Du- 
gas s’est attaché à former de bons vaccinateurs!, en 
consacrant un jour de la semaine à des vaccinations 
gratuites, et en appelant chez lui, pour ën êlre té- 
moins , les jeunes éludians en médecine qui suivent 
ses visites et ses leçons à l'Hôtel-Dieu de Marseille. 
Cet exemple mérite d’être suivi parles médecins des 
hôpitaux de tous les départemens et encouragé par 
l’Académie royale de médecine. 


AuLacnier , He. CLoquer, MIQUEL, rapporteur. 


— L'Académie a approuvé ce rapport, et a décidé, 
en outre, qu'il en serait envoyé un extrait à son Ex- 
cellence le Ministre de l’intérieur, avec prière de le . 
faire imprimer, et distribuer dans tous les départe- 
mens. 


MATIÈRE MÉDICALE. 
Emploi de la racine d ARMOISE conire l ÉPILEPSIE. 


Le docteur Burdach , de Triebel , près de Sorau, 
a reconnu que la racine d’armoise (artemisia vulgaris) 
cst un très-bon moyen contre l’épilepsie. Il recom- 
mande de la récolter en automne, vers le milieu du 
mois, d'octobre , de la faire sécher à l'ombre, sans la 
laver, et de ne la pulvériser qu'au moment de s'en 
servir , dans un mortier bien couvert. Il la fait pren- 


dre en poudre. Environ une demi-heure avant l'ac- 
cès , quand on peut le prévoir , il donne à un adulte 
une cuillerée à café ( environ 5o à 7o grains) de la 
poudre dans un peu de bierre chaude ; le malade se 
met au lit, se couvre bien, et boit de la bierre légère 
chaude. La sueur ne tarde pas à s'établir , et le ma- 
lade sort du lit quand elle cesse de couler. | 

Le docteur Burdach assure que la première dose 
procure déjà du soulagement , et qu’elle suffit même 
quelquefois pour opérer une guérison radicale, D’ail- 
leurs , il conseille de mettre un jour d'intervalle entre 
les doses , et rapporte cinq cas bien détaillés de gué- 
rison parfaite. Des expériences ont été faites à I Ins- 
tlut polyclinique de Berlin, sur dix épileptiques ; 
trois furent guéris plus ou moins promptement; trois 
{prouvèrent du soulagement , puisque les accès de- 
vinrent plus éloignés et plus faibles ; chez les quatre 
autres, on n’observa aucun effet. 

Ces expériences mériteraient d’être répétées , car 
on ne peut trop multiplier les meyens empiriques pro- 
pres à combalire l'épilepsie, jusqu’à ce que l'anatomie 
pathologique , nous ayant fourni enfin une histoire 
complète de celte triste affeciion , permette d'établir 
enfin le traitement sur des bases rationnelles. Nous 
rapportons quelques-unes des observations recueillies 
par MM. Hufeland et Burdach, 

Une femme de quarante un ans. , ayant fait plu- 
Sicurs campagnes avec son mari, qui était soldat, 
devint hystérique à la paix , lorsqu'elle fut réduite à 
un genre de vie sédentaire. Deux avortemens, des 
chagrins, des inquiétudes et des désordres de la mens- 
lruation vinrent encore aggraver cet état. Les accès 
hystériques parurent d’abord avec les symptômes or- 
dinaires, hHémicranie, vomissement , coliques , globe 
hystérique , évancuissemens , etc. Mais, depuis six 
mois, il sy était joint des convulsions très-analogues 
à celles de Pépilepsie, à cette différence près qu'il n’y 
avait point d'état soporeux, La malade ne perdait pas 
toujours connaissance. Recue à l'hôpital, elle éprouva, 
dans le cours d’un mois, cinq à six accès de véritable 
épilepsie, tous suivis d'état soporeux. Comme chacun 
de ces accès était annoncé par un sentiment de ma- 
laise et agitation , on fit prendre de la racine d'ar- 


moise , le 16 avril, à onze heures da soir, au moment. 


où les prodrômes d’un accès: se déclarèrent. I s'éta- 
blit, dans la nuit, une sueur abondante, qui dura 
jusqu'au matin ; la malade ne dormit pas une minute; 
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elle changea de linge le matin , et se seuil fort sou- 
lagée. Cependant , le 17 avril, vers deux heures 
après midi, elle eut tout-à-coup un accès d’épilepsie , 
auquel en succéda un second , tout aussi violent , une 
heure après; la malade tomba ensuite dans un sommeil 
profond, qui dura jusqu’au lendemain matin, Soixante 
et douze heures après la prise de la première dose, 
on en donna une seconde , aussi dans de la bierre 
chaude, Bientôt il s’établit une sueur générale, abon- 
dante et fétide , et le matin, un flux d'urine colorée 
en jeune , mais non sédimenteuse. La malade se 
trouva soulagée, et au mois dé mai suivant, il m'avait 
pas encore reparu d'accès. Le 6 mai, elle sortit de 
hôpital : depuis deux ans , elle jouit d’une santé par- 
faite , et n’a jamais ressenti d'attaque d'épilepsie. 

Une fille de dix-sept ans, épileptique depuis cinq, 
par suite de mauvais traitemens et de coups reçus sur 
la tête, avait tous les jours un accès, qui paraissait 
régulièrement a la même heure. Une seule dose d’ar- 
moise, qui fut suivie d’une sueur légère, suffit pour 
la guérir. 

Une fille de dix-huit ans était atteinte, depuis deux 
ans, d’une épilepsie qui s’aggravait sans cesse, de 
manière qu’on compliait souvent jusqu'à douze accès 
par jour. Après que la malade eut pris trois doses 
d’armoise , le nombre des accès se trouva réduit à 
deux par jour , de courte durée. La malade n’a pas 
été suivie plus longtemps. 

Un homme de vingt-neuf ans, atteint, depuis quatre 
ans; d’une épilepsie périodique , occasionnée par une 
chute dans l’eau , qu’il avait fait étant ivre , fut radi- 
celement guéri par deux doses d’armoise. 


Un homme de trente-six ans , un peu idiot, éprou- 
vait , depuis son enfance, deux accès au moins d'é- 
pilepsie par semaine. Trois doses d’armoise suffirent 
pour éloigner ‘tellement les accès, qu'il n’en eut 
plus qu'un seul par 'moïs. Depuis lors , une forte 
dose ; prise par mois , supprima ce dernier accès lui- 
même. 


Unc fille de seize ans fut alleinte d'épilepsie , sans 
cause connue , à l’époque de la püberté. Elle avait 
ordinairement un accès toules les quarante-huit heures. 
Une seule dose d’armoise la guérit radicalement. 
(Journal der praktischen Heilkunde , avril). 
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CORRESPONDANCE. 


Réponse d'un médecin plrystologiste aux deux lettres pu- 
bliées duns la Gazette: de Santé sur le Catéchisme de 
la médecine physivlogique (r): 

Paris, rer Septémbre 1824. 
Monsieur , 


A la. manière dont vous avez traité le Catéchisme de 
la Nouvelle doctrine , on voit bien que vous n'êtes 
pas plus partisan de la médecine populaire que de la 
médecine physiologique. Cependant l’une .et l’autre 
sont également estimables; et ce livre destiné à opérer 


entre elles une éternelle. alliance, ce livre.que vous. 


avez présenté, comme indigne de figurer dans la 
science , et comme trop au-dessous du talent de M. 
Broussais pour le lùi attribuer , me semble au cón- 
traire un nouveau litre de gloire pour ce professeur 
célèbre. Aussi s’en est-il fait déclarer l’auteur par un 
journaliste qui, avec beaucoup de justesse, a attribué 


la première idée de la médecine physiologique à Bo. | 


paparte (2). 

C'est donc M. Broussais qui est le vake , ét 
qui nous fait connaître dès les premières pages de:sa 
préface dans quelle intention il a pris la plame ; il a 
voulu écrire pour les gens du monde, vous len avez 
blâmé. Ce blâme est-il mérité ? Je ne le crois pas, 
et je cède en cela à une intime conviction. Vous direz 
peut-étre que je remets en question ce qui est jugé 


depuis longtemps; que les inconvéniens! attachés aux 


traités de médecine populaire sontpatens,que desnoms 
bien autrement fameux que celui de l’auteur (quel qu'il 
soit du Catéchisme en ontété d'inutiles appuis, que 
les panégyristes de ces sortes d’écrits n’ont cru pou- 
voir initier le vulgaire aux secrets d’une. science dif- 
ficile, que parce qu'ils étaient incapables eux mêmes 
d'en mesurer: les difficultés: Que prouve tout cela 
contre notre catéchiste ? rien du tout.: Vous déclamez 
contre la médecine populaire, et il poursuit de ses 
sarcasmes la médecine populaire et ses imprudens 
sectateurs ;. vous parlez d’é écrivains fameux qui lui ont 


(1) Voyez les feuilletons du5:mai et 5 juin. Cette lettre 
devait. former le- feuilleton d'aujourd'hui ; mais, d’après 
la demande de plusieurs abonnés, nous placerons désor- 
mais dans le texte du journal:la matière destinée aux 
feuilletons, pour ne pas couper désagréablement nos 
colonnes. (N. duR.) 

(2) Voyez le Drapeau blanc du 11 juin 1824. 


vainement prêté l'appui de leur renommée , et il si- 
gnale les traités de Buchan et de Tissot, auxquels 
on ne saurait refuser un vrai talent , comme les 
ouvrages les plus pernicieux qu'on ait pu écrire. 
Vous ne dites donc rien qu’il m'ai dit; vous ne lw 
adressez aucun reproche quil n'ait évité. Quoi! di- 
rez-vous , adversaire et apologiste à la fois de la mé- 
decine populaire ?— Comment, vous n’entendez pas? 
Eh bien! oui; adversaire de là médecine populaire, 
quand la médecine n’état qu'un amas de pratiques ridi- 
cules ou pernicieuses ; mais apologiste de la médecine 
populaire , quand la médecine a été éclairée par les 
lumières de la physiologie . Veùillez bien me suivre 
dans lå pelite disgression où je crois devoir entrer, 
et qui d’ailleurs se rattache très-bien à notre sujet, el 
vous aurez la clef de cetie apparente contradiction. 

Vous savez que nous autres physiologistes, sommes 
pénétrés de cette importante vérité , que la médecine 
ne commence qu'à M. Broussais : qu'il n’a fallu rien 
moins que les travaux de cet homme célèbre pour lui 
imprimer un élan qui, en quelques années, l’a élevée 
au rang de sciences exactes ; c’est ce que le jeune mé- 
decin, notre interprèle, a très-bien exprimé en disant 
qu'avant lui la médecine n’étail qu'un champ aride, où 
ceux qui la cultivaient avec le plus d'ardeur ne pouvaient 
récolter que des ronces et des épines. (préf. p. v) Vous 
jugez dès-lors , sans peine, combien la situation des 
médecins a du changer. Au lieu que, naguère, ils 
portaient dans l'exercice de leur art /’hésitation, lin= 
certitude qu’on trouvait dans ses dogmes , ils y por- 
teront désormais l'assurance qui naît de la certitude 
et des principes fondés sur dés vérités éternelles. 

Si cela est ainsi , n’avez-vous pas eu tort de crili- 
quer si amèrement les discours du jeune médecin, de 
taxer le catéchiste d’arrogance , et le catéchümène de 
niaiserie , lorsque le premier affirme, et le second 
croit tous les miracles de la médecine physiologique ? 
Si nos ancêtres marchaient dans lesronces et dans les 
épines , ils n'est pas étonnant qu'ils aient marché si 
lentement et qu'ils aient fait tant de faux pas. Aù- 
jourd’hui, notre allure est plus franche et notre 
marche plus assurée. Les physiologistes savent pré- 
venir les maladies avant qu’elles paraissent , et les 
d’où vous devez na- 
turellement ‘conclure que les malades ne mourrônt, 
plus , si ce n’est de vieillesse. Mais que dis-je? es- 
pérons qu'un autre bienfaiteur de l'humanité! fera 

j 


vaincre lorsqu'elles existent ; 
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pour prolonger la vie indéfiniment ce que M. Brous- 
sais a si heureusement fait pour la soustraire aux ef- 
fets dessmaladies. Îliest vrai que la transfusion du 
sang n’a pas réussi, mais joserais affirmer que la 
nature finira par révéler un. secret aussi important à 
quelque médecin physiologiste, car qui oserait assi- 
gner. des limites aux progrès ultérieurs de notre phy- 
siologie ? 

Riche de. simplicité.et d'évidence, comme dit si bien 
le jeune médecin: du Catéchisme., cette physiologie 
doit pénétrer dans toutes les classes de la société , et 
convaincre les esprits. même les plus bornés. Du 
sein des camps. et des hôpitaux, voyez comme elle 
se répand dans les campagnes et dans les hameaux. 
L'homme des champs a quitté ses travaux rustiques , 
et s'est déclaré le Champion de la- nouvelle doctrine ; 
comme Minerve, sortie toute armée du cerveau de 
Jupiter , un cultivateur s’est élancé de sa chaumière , 
médecin physiologiste (1). Les Annales de la mé- 
decine réformée nous ont fait connaître cette éton- 
nanle mélamorphose E et ont publié les cures mira- 
culeuses de Pillusire néophyte. Ne riez point de 
cette illumination soudaine , de cette iustruction mé- 
dicale si subitement cominuniquées à un innocent 
cultivateur ; vous verrez bientôt d’autres prosélytes ; 
vous serez témoin de bien d’autres conversions ; et 
lorsque le Catéchisme aura rempli son but, lorsque 
la médecine physiologique sera devenue une croyance 
universelle , vous aurez beau lutter contre l'opinion 
générale , et opposer la faible digue de vos raisonne- 
mens au torrent physiologique. Vous serez entraîné 
malgré vous , vous serez physiologiste malgré vous; ; 
el tous vos confrères les ontologistes seront forcés de 
marcher ? àla suite du physiologiste-cullivateur. S'is 
s'y refusent, les malades ou leurs familles les y Jorce- 
ront (2) « Voilà, Monsivur, la grande pensée du Ca- 
téchisme ; Voilà Je mot que vous n'avez pas su y irou- 
rer, el qui vous aurait donné l'explication que vous 


avez vamement cherchée. Vous serez physiologiste, ou. 


repoussé par les familles et par les malades ; vous 
ferez la médecine physiologique , ou vous ne ferez 
rien ; voilà le sort qui vous est réservé, 

Je sais bien que.vous: trouverez bizarre , absurde 


même.que le malade régente le médecin; vous vous 


(1) Voyez les Annales physiologiques, mai, 1824, 
(2) Catéchisme , p. 455. ; 


appuñrez de l'autorité des; Anciens , qui prétendaient 
que c’élait au médecin à diriger le patient : vains dis- 
cours des ontologistes ! Tous les préjugés tomberont 
devani-ce raisonnement si simple et si positif: Dans 
une délibération quelconque, quel ‘est celui qui doit 
le plus influer sur la décision ? n'est-ce pas celui que 
celle décision intéresse davantage? Or, le malade aun 
intérêt bien plus réel à échapper à sa maladie, que le 
médecin n’en a à Fen guérir ; c’est donc au médecin 
à soumettre son jugement à celui du patient. Que 
vous semble de cet'argument ? Heureuse la doctrine 
qui- peut suggérer une pareille explication ! Ce n’est 
que du jour où elle m'a été inspirée que j'ai senti vrai- 
ment le besoin de lui appartenir. N’est-il pas fort 
étrange, en effet, que des médecins assemblés pour 
consulter auprès d'un malade , lui disent comme cet 
ambassadeur dé Louis XIV disait aux Hollandais : 
«Nous traiterons chez vous, nous iraiterons de vous, 
«nous iraiterons sans: vous ? » Les malades imbus de 
la doctrine physiologique ne se laisseront pas traiter 
ainsi, et puisque c’est sur eux qu’on délibérera , ils 
voudront avoir au moins voix délibérative. Si la fa- 


“mille se met de la partie , nul doute qu'elle sera en 


majorité, et que les médecins ontologistes seront for- 
cés de faire la médecine physiologique. 

Maintenant, dissertez tant que vous voudrez, vous 
n’échapperez pas à celte, conirainte.imposée par les 
familles et par le malades, car l’auteur du Gatéchisme 
l'a prédit ,.et il faut que ses:oracles: s’accomplissent. 
J'avoue que celte méthode pourra présenter quelques 
difficultés, Ainsi lorsgue., dans une gastro-entérite , 
lirritation gastro:inlestinale aura retenti sympathi- 
quement dans le cerveau ou ses.annexes;et jeté le ma- 
lade dans, le délire „ le, médecin, deyra--t-il consulter 
son malade, et celui-ci deyra-t-il. forcer son médecin. 
à agir de telle ou telle manière ? Si le médecin est 
physiologiste, il ne saurait y.ayoir de. danger à ce 
qu'il agisse tout seul, parce qu'il ne saurait être en 
opposition de vües avec un malade qui a appris la 
physiologie ; maïs s'il est ontologiste , la circonstance 
est embarrassante. D'habiles physiologistes préten- 
dent qu’il doit rester dans linaction, plutôt que d'u- 
surper. l'initiative que nous savons appartenir au ma- 
lade. Ilest vrai que celui-ci pourra succomber avant 
de pouvoir lexercer , mais le médecin n’aura pas 
violé un des. commandemens. du Catéchisme. Pour 
moi , je suis d’un avis différent. Je pense qu’il devra 
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agir , mais seulement d’après les avis deson malade. 
Mais, direz-vous, comment suivre les avis d’un ma- 
lade en délire? Qu'importe ? n'est-il pas prouvé aux 
yeux des physiologistes purs , qu'un malade en délire 
en sait plus, que toute une Faculté ontologique? Pès 
lors ses conseils ne seront-il pas plus profitables que 


ceux de cette Faculté ? D'ailleurs , a-t-on oublié les“ 


miracles du mesmérisme ? Ne sait-on pas que des in- 
dividus plongés dans le délire magnétique ont indiqué 
les remèdes les plus appropriés à leur état, ont prédit 
des crises, des guérisons qui se sont accomplies’; 
pourquoi ne serait-il pas donné à la physiologie de re- 
trouver les secrets éventés par le célèbre Mesmer ? 
Je ne serai point surpris que vous irouviez ce rai- 
sonnement et ces espérances ridicules ; mais la doc- 
irine n’en marchera pas moins vite: déjà elle est si 
populaire , que la poésie s’en est emparée : Voyez ce 
qu'on écrit de Versailles à notre illustre réformateur: 


On saigne pour la goutte et pour l'épuisement , 
Et pour une vapeur on saigne également. 

Sur un être d’un mois on pose vingt sangsues, 
Ses forces aussitôt se trouvent abattues ; 
D’appeler du secours les parens sont d'accord, 
Il n’est déjà plus temps , car le malade est mort. 
De cet événement.on s'entretient, on cause, 
Chacun est empressé d'en connaître la cause ; 
On fouille les poumons, le gaster , le cerveau, 
Ces organes , Broussais , n’offrent rien de nouveau ; 
Je démontre aussitôt qu'il est mort d'anémie, 
Ou que, faute de sang, il a perdu la vie (1). 

Il est facile de reconnaître que l’auteur de ces yers 
est un ontologiste. S'il avait cherché d’après les 
principes physiologiques , il aurait certainement re- 
connu que l'enfant était mort, non pas d’anémie, 
mais d’irritation ; et qu’il n’avait succombé que parce 
qu’on ne l'avait pas assez saigné. Mais, dans tous les 
cas , cela prouve au moins ce que je disais tout-à- 
l'heure, que la médecine physiologique est désormais 


(1) Epitre à M. le docteur Broussais , par M. Borie , 
D. M., chez Leroux, au Palais-Royal. 
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la médecine des gens du monde, et que M. Broussais 
a eu raison de leur adresser son Catéchisme , pour 
le faire fructiñer. Vous auriez mieux aimé que le ca- 
téchiste eût choisi ses prédicans -parmi les médecins 
qui, par leurs écrits ou par leur pratique , se sont ac- 
quis une juste celébrité, dont le nom fait autorité 
dans la science ; mais pouvait-il choisir pour évangé- 
liser les profanes , des hommes qui refusent de re. 
connaître son évangile ? les gens du monde étaient 
bien plus capables de servir les intérêts de son 
école ; leur esprit, pur de tout fatras ontologique, 
était bien plus propre à goûter el à répandre les prin- 
cipes de la secte’par excellence ; leur cerveau, table 
rase,était bien plus capable de réfléchir les lumières de 
la physiologie dans toute leur‘pureté,, sans aucun mé- 
lange des erreurs accréditées par les Hippocrale , les 
Boerhaave , les Bordeu, les Cullen ; les Bichat, lés 
Corvisart et aulres ejusdem farinæ. Ji 


Je suis , ctc. 
SABATIER., médecin physiologiste. 


VARIÉTÉS. 


— Obliteration de læsophage chez un enfant nougeau- 
né. M. Van Cuyck , chirurgien à Bruxelles, accoucha 
une dame de cette ville , d’un enfant à termeet bien 
portant ; mais il apprit, le lendemain , que cet enfant 
ne pouvait avaler ; qu'ayant voulu téter., il était 
tombé dans une espèce de convulsion , la face ayant 
pris une teinte bleue; qu'ensuite le lait pris avait été 
rendu par la bouche et les narines. Il fit donner deux 


cuillerées d’eau sucrée à Penfant , qui l’avala, et de- 


vint aussitôt presque noir. Une sonde de caoutchouc, 
introduite dans l’œsophage, rencontra un obstacle in- 
surmontable avant d’arriver à l'estomac. L'enfant 
étant mort le troisième jour , l’accoucheur fit l'ouyer- 


ture du cadavre, et trouva l'extrémité inférieure de 


l’œsophage convertie en vn cordon ligamenteux dans 
un espace long de deux pouces. Le cardia formait un 
cul--de-sac. Le reste du iube gastro-intestinal était 


dans l’état naturel. 


\ 
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Extirpation d'une tumeur fibreuse. 


Observation communiquée , au nom de M. DUPUYTREN, 

à l’Académie royale de médecine, par M. SANSON, 

Le 19 novembre 1822 , une jeune fille nommée 
Alexandrine Poirier , remarquable par la force et la 
beauté de sa constitution , entra à l'Hôtel-Dieu pour 
y êlre traitée d’une tumeur qu’elle portait à la partie 
postérieure et latérale du cou. Ily avait alors dix mois 
seulement que, sans cause connue , la maladie avait 
fait des progrès tels, qu’elle s'étendait de haut en bas, 
depuis l’apophyse mastoïde et la protubérance occipi- 
tale externe jusqu’à la clavicule et au bord supérieur 
de omoplate , et, d'avant en arrière , depuis le bord 
postérieur du muscle sterno-mastoïdien jusqu'au-delà 
de la ligne médiane de la région cervicale postérieure. 
Elle avait la forme d’un demi-ovoïde ; sa surface an- 
térieure , plane , étiat appuyée sur les muscles posté- 
rieurs du cou ; sa face postérieure ; convexe, était re- 
couverte par la peau , le muscle peaucier , unc irès- 
petite portion du irapèze; par un assez grand nombre 
de filets nerveux provenant du plexus cervical super- 
ficiel; par quelques artères , branches des cervicales 
superficielle et profonde, et par quelques veines, dont 
une, assez grosse, se trouvait logée dans une espèce 
de gouttière creusée en avant , vers le milieu de.sa 
hauteur , et se rendait dans la jugulaire externe. 

À sa dureté , à sa rénitence et à son défaut de sen- 
sibilité, M. Dupuytren reconnut facilement qu’elle 
était de nature cellulo-fibreuse ; et décidé par la rapi- 
dité de son accroissement , par la certitude qu'elle ne 
tarderait pas à dégénérer, par la mobilité assez grande 
qu'elle conservait encore, et aussi par un succès qu'il 
venait récemment d'obtenir, proposa à la malade 
Uen pratiquer l’extirpation sans délai. Celle-ci accepta. 
Elle fut préparée par un bain et par un purgatif léger, 
et, le 22 novembre , elle descendit à l'amphithéâtre , 


pleine de force , de courage et d'espérance. M. Du- 
puytren la fit placer sur une chaise, la face iournée 
contre le dossier ; et, après s’être assuré de nouveau 
de la mobilité de la tumeur , ainsi que du nombre et 
de l'importance des parties qu’il lui faudrait diviser ’ 
il commença l’opération par une incision ‘dirigée de. 
haut en bas et d’arrière en avant. Il voulut par là 
éviter quelques-unes des douleurs de l’opération , en. 
coupant d’abord, près de leur origine , les filets ner- 
veux que l'instrument tranchant devait nécessairement 
atteindre plusieurs fois. Cette incision fut rendue cru- 
ciale, Les lambeaux, quoïqu’appliqués immédiatement 
sur le corps fibreux , furent disséqués avec assez de 
facilité. Quatre ou cinq minutes après le commence- 
ment de l’opération , la tumeur soulevée par un aide 
qui, la renversant tantôt sur un côté, tantôt sur l’autre, 
exerçait sur elle des efforts qui la rapprochaient et 
Péloignaient alternativement des organes sous-jacens, 
et cherchant à la culbuter , facilitait ainsi beaucoup la 
section du tissu cellulaire par lequel elle était liée aux 
parties profondes, La tumeur ne tenait plus qu’au 
lambeau antérieur des tégumens , et la malade, qui 
n'avait perdu qu'une très-petite quantité de sang, 
puisqu'on n'avait divisé aucun vaisseau assez gros 
pour être lié immédiatement , supportait très-bien et 
sans trop se plaindre les douleurs inévitables d’une 
dissection assez minutieuse , lorsque , tout--à-coup , 
on entendit un sifflement prolongé , analogue à celui 
qui est produit par la rentrée de Pair dans un réci- 
pient dans lequel on a fait le vide. L'opérateur s’ar- 
rête un instant, élonné. « Si nous n'étions aussi loin, 
dit-il 
ouverles. » 3 

A peine avait-il achevé sa phrase et donné le der- 


, des voies aëriennes , nous croirions les avoir 


nier coup qui devait séparer la tumeur, que la malade 
s'écrie : « Je suis morte! » elle est aussitôt prise d’un 
tremblement général, puis s’affaise sur sa chaise , et 
tombes ans mouvement et sans vie. On employatousle. 
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moyens imaginables de ranimer l’action du cœur ; on 
fit des aspersions d’eau froide sur le visage et sur le 
corps, on renouvela lair extérieur. M. Düpüytren 
insufla lui-même dé l'air dañs les poumons ; pendant 
que des aides pratiquaient , soit sur la région précor- 
diale, soit sur toutes les parties du corps; des frictions 


vigoureuses , à l’aide des mains sèches ou des linges 


imbibés d'ammoniaque ; on versa quelqués goulies 
d’éther dans la bouche ; on irrita la membrane pitur- 
taire avec la vapeur de l’alcali volatil; on introduisit 
de la fumée de tabac dans le rectum et dans les fosses 
nasales ; enfin on mit en usage , et presque simulta- 
nément, tous les moyens connus de remédier à la 
syncope et à l’asphyxie; tout fut inutile : la chaleur 
s’éleignit peu à peu, dans les extrémités d’abord, 
puis dans le tronc; et telle avait été la surprise gé- 
nérale , que cette circonstance seule , en prouvant la 
réalité d’une mort qui frappait de consternalion tous 
ceux qui en avaieut été témoins, put faire cesser l'ad- 
minisiration des secours qu’on prodigua pendant plu- 
sieurs heures à cette jeune fille , dans l'espoir , qu'on 
n’abandonna qu'à la dernière extrémité, de la rappe- 
ler à la vie. On avait trop d'intérêt à connaître la 
cause de sa mort, pour ne pas faire l’aulopsie avec 
soin. 
L'opération avait été faite en présence d’un grand 
concours d'élèves ; l'ouverture eut lieu de même en 
leur présence , vingt-quatre heures après. Le cadavre 
était encore roide, et il n'existait aucune trace de pu- 
tréfaction.. 

On commença par l'appareil circulatoire. Le péri- 
carde était sain ; l'oreillette droite était distendue par 
de l'air qui lui donnait une tension élastique , et lors- 
que ses parois furent incisés , cet air s'échappa en 
grande partie, sans aucun mélange de sang ; cette 
cavité contenait cependant une pelite quantité de ce 
liquide non concrété. Du sang, également à l’état li- 
quide , se rencontra dans les äutres cavités du cœur , 
qui étaient saines, et dans les artères et dans les veines 
du corps, des membres et du cerveau. Il y était mêlé 
à une si grande quantité d'air, que les vaisseaux , pi- 
qués de distance eu distance, laissaient partout échap- 
per des bulles mêlées à du sang. 

Appareil respiratoire., Les plèvres étaient lisses ; 
minces, sans sérosité; les poumons rouges, souples, 
crépilaïis , élastiques , parfaitement sains ; la trachée 
arlêre n’offrait aucune trace de lésion. 


Appareil sensitif. Les membranes séreuses du cer- 
veau étaient minces et transparentes , sans sans séro- 
sité ét sans injeCtron'; le tiŝsu de l’encéphale, ferme, 
non injecté, à couleurs bien tranchées. 


Appareil digestif. La membrane muqueuse de l’esto- 
mac, molle et rosée, présentait quelques plaques rou- 
geâtres. On retrouvait quelques-unes de ces plaques, 
manifestement dues à l’injection des vaisseaux capil- 
laires, sur la membrane muqueuse de l'intestin grêle; 
dans toute la longueur du gros intestin , cette mem- 
brane était blanche , molle et parfaitement saine. Le 
foie et la raté étaient sains ; le premier, brun, cassant, 
à petits grains; la seconde, ferme et de couleur brune. 

Appareil locomoteur. Les muscles étaient fermes et 
rouges , sans apparence aucune de putréfaction. 

Examen de la plaie et de la tumeur. Les quatre lam- 
beaux relevés, permirent de s'assurer, qu’à l’exception 
de quelques fibres du muscle trapèze , aucun muscle 
n'avait été coupé. Les muscles de la partie postérieure 
du cou étaient à nu; on n’apercevait aucun déplace- 
ment dans les vertèbres de cette région. Cependant, 
pour acquérir toule- certitude à cet égard ; on enleva 
tous les corps musculaires; et on s’assura de la par- 
faite intégrité des os et des ligamens qui les assujet- 
üssent. La tumeur ; mesurée exactement , avait sept 
pouces de longueur „cing pouces de largeur près de 
la grosse extrémité , trois pouces vers lá pelite; et 
quatre pouces dans sa plus grande épaisseur ; elle pe- 
sait 770 grammes (une livre et demie). Incisée , elle 
a offert tous les caractères des productions fibro-cel- 
luléuses non encore dégénérées. 

Réflexions. 

La cause d’un si fatal résultat a été recherchée par 
M. Dupuytren de bonne foi, pour être dite sans ré- 
serve ; ét s’il est arrivé à des conséquences qui s’éloï- 
guent des idéés reçués , c’est qu'il y à été conduit par 
l'évidence des faits. 

En examinant avec attention les circonstances qui 
ont accompagné et suivi l'opération; et en les com- 
parant avec les résultats de l’autopsie cadavériqüe, il 
ne paraît pas très-difficile de résoudré là question, En 
effet, quelques causes peu nombreuses et bien con: 
nues peuvent seules déterminer la mort pendant la du- 
rée d’une opération. Ces causes sont: 1°. Une hémor- 
rhagie considérable ; 2°. üne douleur excessive et 
longlemps continué ; qui épuise et ahéantit l’action 
du système nerveux ; 3°, üne émotion très-vivë , dé- 
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terminée par une pusillanimité extrême ; 4°, la lésion 
de quelqu'organe important à la vie ; 5°. l'existence 
de quelqu’affection nerveuse intermittente , d’un 
asthme , etc. , donc un accès provoqué par le trouble 
inséparable d’une grande opération , et augmenté par 
lui, peut devenir funeste par le seul fait de ce con- 
cours; 60.une maladie antérieure qui arendu le malade 
incapable de soutenir aucune secousse violente; 7°, en- 
fo, l'introduction de l'air dans.les veines. Or , on ne 
peut attribuer ce funeste résultat de l'opération à aucune 


des six premières de ces causes : x°. la malade n'avait | 
perdu qu’une très-petite quantité de sang, évalué ap- : 


proximativement à une palette et demie; et d’ailleursla 
quantité de ce liquide qu'on a retrouvée dans-la cavité du 


. cœuret dansles vaisseaux artériels et veineux, larougeur 


et l'injection de plusieurs tissus, suffiraient pour prou- 


vera qu'elle n’a pas succombé àune hémorrhagie; 20.le 
douleur n’a pas été de longue durée, et.si l’on en juge 
parJa contenance de la malade pendant l'opération , 
elle n'a pas non plus été excessive ; 3°. cette jeune 
fille était pleine de courage et désirait ardemment être 
débarrassée de son mal ; 4°. aucun organe important 
à la vie n’a été blessé; 5°: elle n’était sujette à aucune 
affection nerveuse, 6°, l'autopsie cadavérique n’a fait 
découvrir de maladie ancienne dans aucun organe ; 
7% il ne reste donc plus que l'introduction de Vair 
dans le système veineux et jusque dans les cavités 
droites du cœur , et celte circonstance esl prouvée et 
parle sifflement entendu lors de l'opération, et par 
la présence du fluide élastique dans Je cœur ‘et dans la 
plupart des vaisseaux. Le mécanisme par lequel cette 
introduction a étéopéré m'est pas non plus fort difficile 
à expliquer. Une veine assez volumineuse, placée dans 
une gouttière creusée sur-la tumeur et communiquant 
avec la jugulaire, a été nécessairement ouverte ; cette 
veine, adhérente à la-gouttière; a dû resterbéanie, et il 
a dû s'y faire un:vide au moment où la tumeur a été 
fortement attirée en dehors , et oùle sang'que conte- 
naitice vaisseau , appelé pendant l'inspiration, s’est 
précipité dans la poitrine. Delà Jinspiration de Fair 
ambiant et du sifflement entendu. 

Quant à la manière dont Vair introduit dans iles 
veines agit pour produire la mort, on a cru long- 
temps qu'il avait, sur le cerveau , une-propriété sé- 
dative toute particulière , et qu'il. suffisait de quelques 
bulles:pour tuer l'animal le plus fort; mais les physio- 
lopistes modernes savent très--bien qu’il en faut une 


quantité assez considérable et brusquement introduite 
pour opérer ce résultat: et que c’est en se raréfiant 
dans les cavités du cœur, qu’il distend et aux contrac- 
tions desquels il s'oppose , qu'il produit la syncope 
et la mort. L’autopsie cadavérique est ici d'accord 
avec ce point de physiologie expérimentale. 

Telle a été on n’en peut douter.sans combatire des 
faits qui ont eu pour témoins 400 personnes, la cause 


de la mort d'Alexandrine Poirier. 


Ce triste et affreux résultat d’une cause non encore 
généralement reconnue comme pouvant déterminer 
instantanément la mort pendant:la durée de certaines 
opérations chirurgicales , doit-il détourner à l'avenir 
les praticiens de semblables opérations? M. Dupuy- 
tren ne Je pense pas. L'accident qui lui a enlevé sa 
jeune malade est trop extraordinaire pour craindre de 
le voir répété souvent :1l doit être très-rare , si l’on 
en juge par le silence des auteurs à ce sujet. 

Mais si, d’un áulre côté, cet accident ne fait. qu’a- 
jouter une chance très-faible aux chances défayora- 
bles au succès des opérations en général, on ne devrait 
pas le regarder comme n'étant d'aucune importance , 
et:\l. Dupuytren a pensé. faire une chose utile en s’oc- 
cupant à chercher les moyens de la détruire, La liga- 
ture ou Ja compression des veines, avant ou pendant 
l’épération , seraient impossibles ou inefficaces , soit 
à cause de la situation et des rapports de la tumeur 
à extrper, avec les vaisseaux à lier ,ou à comprimer , 
soil parce que toutes les parties du système veineux 
communiquant enir’elles avec la plus grande facilité , 
le passage que l’une refuserait à l'air lui serait immé- 
diatement livré par l’autre.L, enlèvement partiel de la 
tumeur. par. couches succcessives aurait le grand in- 
convénient d’alonger excessivement l'opération et 
d'exposer les malades à des douleurs et à des perles 
de sang capables d'amener la mort immédiatement et 
par elles-mêmes , ou plus tard ei parleur influence 
sur les suites de l’opération. 

S'il a été démontré qu’une des causes qui ont le 
plus favorisé l'introduction de l'air dans les veines, 
dans le cas que nous avons rapporté , se trouve dans 
les mouvemens opérés sur la tumeur , mouyemens 
qui imitent assez bien ceux d'aspiration et de com- 
pression du soufflet , il sera également démontré 
qu'on peut prévenir presque sûrement ce funeste ac- 
cident en s’abstenant des mouvemens qui peuvent y 
donner lieu, ;et dès-lors il ne reste plus qu’à trouver 


“le moyen de pratiquer l’opération sans y recourir. 


Il ne paraît pas possible d’extirper, du moins tant 
qu’elles resteront entières, des tumeurs dures, denses, 
inflexibles, à très-large base adhérente à des muscles, 
à des tendons , à des os, sans exercer sur elles des 
efforts plus ou moins grands, afin de couper ou de 
détruire entièrement les liens qui unissent leur base 
aux parties sur lesquelles elle s’appuie ; mais si on 


. suppose ces tumeurs-divisées en une multitude de par- 


‘ties mobiles les unes sur les autres , la même difficulté 
n'existe plus , et il sera possible d’enlever successive- 
ment toutes ces parties , et conséquemment la totalité 


du mal, sans recourir à ces mouvemens étendus qu’on ` 


a tant d'intérêt à éviter. C’est à cette idée que M. Du- 
puytren s’est arrêté pour prévenir un accident pareil 
à celui dont Alexandrine Poirier a été la victime. Le 
procédé qu’il conseille consiste donc à diviser, par 
des incisions cruciales ou autres ; la tumeur en plu- 
sieurs parties susceptibles d'être extirpées séparément 
et dont aucune n’offrirait assez de difficultés ét mexi- 
gerait des ‘efforls assez grands pour déterminer une 
aspiration par les veines divisées. Peut-être devrait- 


“on joindre à ce premier soin celui de commencer les 


extirpations partielles par les parties opposées au 
cœur , afin que les-restes des tumeurs placés entre cet 


“organe et les poinis actuellement soumis à la‘dissec- 


tion, en comprimant les veines entre le point où elles 
peuvent se trouver divisées ‘et le cœur , empêchent 
Tajir de pénétrer dans le système vasculaire à sang noir. 
- Depuis que ce cas s’est présenté à M. Dupuytren , 
il a acquis la certitude que des événemens pareils -ont 
été observés par de irès-habiles praticiens à Edim- 
bourg , à Berlin et même à Paris. Mais comme ‘tes 
praticiens ont gardé le silence , il ne s’est pas cru au- 
torisé à faire connaître les faits qu'ils ont observés, 
et il a restreint à ceux qui lui appartiennent les con- 
séquences à déduire d'un événement aussi extraordi- 
naire qu'affligeant. Si ces-faits viennent un jour à être 
rendus publics, leur réunion devra faire un des sujets 
les plus dignes de la méditation des gens de l’art ‘et 
de l’Académie destinée à favoriser et ‘à diriger ses 
progrès. ; 

MEDECINE PRATIQUE, 
Géphalalgie.intermittente, quotidienne: 


Observation recueillie par M: Bosrirér , DiM. 


Mme Blanc , âgée dé tfenteun åns, dun tempéra: : 
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ment nerveux-sanguin , sujette à des atlaqués d'hys- 
térie , éprouva une violente céphalalgie, dans la ma- 
tinée du 26 juin 1824 , sans savoir à quoi l’attribuer, 
si ce n’est à une chaleur assez forte qui avait succédé 
à plusieurs jours de pluie, quoiqu’elle n’en reçüt 
linfluence que dans son appartement. 

La douleur de tête se faisait sentir particulièrement 
à l’occiput , s'étendait vers le front, et semblait; di- 
sait-elle, lui serrer lu cervelle comme dans un) etau; 
cette douleur était accompagnée de pesanteur et d'un 
sentiment de pulsation; la face était rouge ; les yeux 
injectés et larmoyans. Cet état, qui avait augmenté 
peu à peu depuis neuf’heures jusqu’à une heure, di- 
minua de même , et sur le déclin du jour elle ne res- 
sentait presque plus rien. 

Le 27 ; vers les dix heures du malin , les mêmes 
douleurs se renouvelèrent avec plus d'intensité encore, 
La malade me fit appeler; j'observai , outre les symp- 
tômes de la veille , qu’elle était sans accélération du : 
pouls et sans augmentation de la chaleur à la peau, 
si ce n’est à la tête ; car la face était rouge et les ar- 
tères des tempes semblaient battre plus fortement; 
elle éprouvait de la lassitude et de l’engourdissement 
dans les membres. L’excitabilité des sens , de la vue 
et de l'ouïe, était sensiblement accrue ; la languen'é- 
tait point rouge, mais un peu blanchâtre ; elle éprou- 
vait de temps à autre de légères nausées. 

Je lui conseillai la diète , un pédiluve sinapisé, et 
en même temps des applications de linges trempés 
dans l’eau froide, sur la tête. Elle-en fnt peu soulagée 
comme le jour précédent. Elle s’endormit vers le soir, 
et se réveilla:, n’éprouvant plus aucune douleur. 

Le 28 , cette céphalalgie s’étant encore renouvelée 
avec les mêmes phénomènes; je ne doutai plus qu'elle 
ne fùt intermittente ; pendant l’accès même, j'appli- 
quai douze sangsues derrière les oreilles , et aussitôt 
après jordonnai douze grains de sulfate de quinine, 
à prendre en six doses, de deux heures en deux heures, 
Cet accès fut déjà plus court que le précédent, et le 
29 il ne se manifesta aucun symptôme de cette mala- 
die; depuis , Mme Blanc se porte irès-bien. 


J'avais remarqué que la céphalaïgie croïssait'el di- 
minuait chaque jour, suivant l'élévation let abaisse- 
ment du’ soleil; ‘et, quoique cette dame n’éprouvât 
Finfluence de cct astre que dans son appärtement, 
on ne peut cependant attribuer sa maladie ‘qu'à Pac- 
croissemernit de la chaleur survenue tout-à-coup, Sous 
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«e rapport, ce fait se rattache à la théorie de M. 
Roche sur la cause de l’intermittence, 

Cette observation est un exemple de fièvre larvée, 
bien propre a démontrer le vice d’une dénomination 
si impropre. En effet, les Anciens appelaient ainsi 
une fièvre apyrétique, comme qui dirait une fièvre 
sans fièvre ; mais, en réfléchissant, on voit qu’ils vou- 
laient par là désigner des irritatiors périodiques , 
sans sympathies éloignées. 

Dans le cas dont il s’agit, il y a eu irritation bien 
manifeste du cerveau , mais il n’y a pas cu accéléra- 
don des mouvemens du cœur; la seule sympathie 
observée était celle de l'estomac , caractérisée par les 
nausées qui ont cu lieu et par l’état de la langue. 

Cette irritation a eu pour effet une congestion au 
“cerveau ; motif qui wa déterminé à employer l’éva- 


cuation sanguine , avant d'en venir au sulfate de | 


quinine. Ce remède agit comme révulsif, ainsi que 
dans les autres occasions ,.et non par une propriété 
spécifique contre la périodicité des maladies de cetie 
espèce. 

— M. Bobilier n’a pas, dit-il avec raison, eu la 
prétention de présenter un ‘fait nouveau,-en rapportant 
celui-ci, Les recueils d'observations en contiennent un 


assez grand nombre , et sous ce rapport nous pour- : 


rions nous dispenser d'y ajouter aucune réflexion. 
Mais nous ne pouvons nous empêcher de faire remar- 
quer l'étrange explication que donne M. Bobilier de 
Paction du sulfate de quinine : ce remède, suivant Jui, 
agit par révudsion, et non par une propriété spécifique 
conire la périodicité. Mais qu'est-ce qu'une révulsion? 
‘C'est une irritation artificielle , éloignée du point où 
existe l'irritation morbide. Que faut-il pour que celle- 
ci soit déplacée ? IL faut que l’autre soit plus forte. 
Eh bien ! dans le cas actuel, pour que l'irritalion du 
cerveau eût été guérie par révulsion , il aurait fallu 
que l'irritation de l'estomac délerminée par la quinine 
fût plus forte que celle du cerveau : le malade n’au- 
tait donc fait qu'échanger une maladie moins grave 
contre une plus grave. Mais le malade a été guéri sans 
gasirite ; la quinine n’a donc pas agi par une irrita- 
tion révulsive, mais par une propriété spécifique anti- 
périodique. Nous défions tous les physiologistes op 
poser à ce raisonnement quelque chose de raison- 


sable. (N. du R.) 


REVUE DES JOURNAUX DE MEDECINE. 


Août, 
Vieillesse. — Pilules emménagogues. — Cornes. — 
Diable-au-corps. — Imérachie. — Acide prussique. 


— La science marche, et la physiologie fait. tous 
les:jours quelque nouveau pas. Autrefois, les Anciens 


-s’'imaginaient que la vie s’usant peu-à-peu par le pro- 


grès insensible de l’âge, les vieillards étaient moins 
irrilables , et moins sujets aux maladies d’irritation 
que les enfans et les adulles. La thérapeutique leur 
permettait même l’usage des toniques et des stimu- 
lans, et Hippocrate avait dit que la diète absolue ne 
leur convenait guère. La nouvelle doctrine ne tient 
pas compte de ces vieilleries; et un élève de M. Brous- 
sais vient de prouver , à sa manière, dans le Journal 
Complémentaire, que « la plupart des maladies déter- 
minées par les progrès de l’âge chez les vieillards , 
sont des irritations et de véritables phlegmasies. » 

L’auteur a confondu dans tout le cours de son ar- 
ticle les irritations antérieures ayecles irritations pré- 
sentes. Il.lui suffit qu'un organe ait été irrité dans la 
jeunesse., pour qu'il le soit dans la vieillesse, Et ce- 
pendant.il reconnaît que l'excès d’irritation épuise les 
‘organes prématurément. Ainsi, l'énergie organique 
a été épuisée. , selon lui , par un exercice et des st- 
mulations excessives ; et il trouve dans cet épuise- 
ment la cause d’une irritation , c’est-à-dire d'une.exa- 
gération vitale presque impossible, Un homme digère 
mal ; il est sans force musculaire : sa sensibilité est 
émoussée , ses organes sont blasés sur toules.les im- 
pressions; et l’on vient nous dire que cette sensibilité 
est exaltée , que ces organes sont exagérés dans leur 
action , que les muscles sont plus irritables, car ce 
sont là.caractères de l'irritation ! 

Quoi ! lorsque par un long usage de la vue, les tis- 
sus de l’œil se sont affaiblis, qu’ils se sont même dé- 
formés par le resserrement et la condensation , chez 
les vieillards „ vous comparez cet état à celui d’un 
homme qui se fatigue à la lumière et rend ses yeux 
enflammés par un travail assidu ? Celui-ci, dites- 
vous, est obligé de recourir à l'usage: des lunettes 


-pour modifier .et affaiblir la lumière qui frappe ses 


yeux ; et vous comparez cet exemple à l’affaiblisse- 
ment} de la vue chez le vieillard. Non, les yeux de 
celui-ci ne sont point irrités ( à moins d’une maladie 
prticulière ) par le seul laps de iemps et l’exercice 
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de la vision ; si ces organes ont été trop fatigués dans 
la jeunesse, ils tombent dans l’affaiblissement sénile 
plus rapidement; mais une fois dans cet état, ce n’est 
pas l’irritation qui les affaiblit. Il faut dire la même 
chose de tous les organes tels que le cœur , qui certes, 
quoi qu'en dise le physiologiste que je combats, ne 
dévient pas activement anévrysmalique dans la vieil- 
lesse et par le fait de la vieillesse , l'estomac qui ne 
digère mal que parcequ'il n’a plus l'énergie vitale né- 
cessaire, ce qui fait que le vin lui convient alors beau- 
coup mieux que l’eau, etc. 

` Croirait-on que la prévention est portée dans cet 
article jusqu’à signaler l'impuissance sénile comme 


étant produite par les irritations multipliées de Pap- | 


päreil génital? Rien n’est cependant plus vrai. « A la 
« fin de la vie de la plupart des hommes qui se sont 
« adonnés avec fureur à tous les écarts de la volupté, 


« l'appareil génital présente un assemblage d'organes, ! 


« portant de loutes parts empreinte des irritations | 


« répétées dont ils ont été le siége. Leurs tissus sont | 


« épaissis, gorgés de sang , sillonnés par des veines | 


« dilatées, et souvent dégénérés de leur organisation 


« normale. » Voilà donc ce que c’est que l’irritation! : 


Eh quoi! rendrez-vous à ces veines dilatées leur 
calibre naturel en les vidant par des sangsues ? 


détruirez-vous ces épaississemens par des relâchans ? | 


ramenerez-Vous au iype normal cette organisation 
dégénérée, lui rendrez vous la vie et la vigueur qu’elle 
a perdus, par des antiphlogistiques ? Qu'importe que 
l'appareil génital ail été irrité autrefois ? Cela prouve- 
t-il qu'il le soit à présent ? Au contraire , cela le met 
dans l'impuissance de l'être encore, en ce sens, 
bien entendu , que l'irritation est l’exagération des 
forces vitales , l'augmentation des phénomènes qui 
attestent l’état de vie : car si l'irritation peut êlre au- 
tre chose, et si l’on doit la guérir quelquefois par des 
ircilans , il n’y a plus de physiologie à votre manière, 
il n’y a plus de médecine physiologique. 

— Autrefois l’aloës , la sabine , la rhue jouissaient 
d’une grande réputation comme propres à rappeler 
les règles. Aujourd'hui, ces remèdes sont presque 
tombés en désuétude , car, à force de dire qu'il n’y 
avait pas d'emménagogues proprement dits, on a 
fini par le croire. Cependant un médecin, qn’on mac- 
cusera pas de tenir aux vieilles coutumes , M. Lalle- 
mand , paraît s'être bien trouvé de leur emploi. Dans 
plusieurs observations insérées dans les Archives pour 


servir à l’histoire des hypersarcoses du cœur, il dit 
avoir réussi à rappeler les règles chez deux jeunes 
personnes menacés d’anévrysme , en donnant , trois 
jours avant chaque époque menstruelle , six, neuf, 
puis douze pilules composées chacune de deux grains 
de rhúe et d'autant d'aloës , à prendre en trois fois. 
Aussiôt.que les règles avaient cessé, M. Lallemand 
prescrivait 15 ou vingt sangsues. Au bout de trois 
mois, chez une malade, et au bout cinq mois chez 
une autre , les règles devinrent plus abondantes el 


. augmentèrent progressivemen ; M. Lallemang fit di- 


minuer dans la même proportion le nombre dés sang- 
sues, sans rien changer aux pilules, et les malades fu- 
rent guéries des symptômes d’un anévrysmie đu cœur 
et des gros vaisseaux, i ' 
Le même journal renferme une note assez curieuse 
sur une production cornée. Voici comment elle se 
manifesla d’abord : « Vers l'âge de 44 ans, dit la ma- 
lade elle-même , j'éprouvai, en me peignant avec un 
peigne d'ivoire un peu fin , une légère douleur avee 
chaleur, en tout semblable à ce que l’on éprouve dans 
une petite écorchure. Ce sentiment douloyreuxsere- 
nouvelait chaque fois que je me peignais, el ilme 


força plus tard à y renoncer. Quelques mois après, 


je m’aperçus qu'il se développait , sur Ja partie qui 
était autrefois sensible, une pelite grosseur commeun 
pois , et sans douleur ; mais depuis lors, elle) a pris 
un accroissement tel, que vers l’âge de b2 ans; elle 
avait déjà acquis la longueur d'environ 5 pouces.» 
Le docteur Bertrand , chirurgien à Embrun , ra- 
conte ensuite comment il extirpa cette tumeur. «Après 
avoir examiné altentivement cetie production ; je la 
trouvai mobile , et n’appartenant qu'au cuir chevelu; 
je proposai l'opération , qu’elle accepia, le 15 prairial 
an XI. À ces fins , j'entourai la base avec un cor- 
donnet de coton fortement imbibé d'une dissolution 
de potasse caustique- Le 16 au matin , j'incisai l'es- 
carre dans sa partie supérieure avec un bistouri con- 
vexe et la disséquai jusqu’à la partie inférieure de Ja 
base de celle corne. Un pansement méthodique fut 
pratiqué chaque jour. La malade fut. parfaitement 
guérie le 5 messidor même année, et sortit de l'infir- 
merie. Le fragment enlevé offre une base oblongue 
avec de petits enfoncemens et de petites éminences 
qui répondaient au péricrâne , et des bords inégaux 
adhéraient au cuir chevelu. Il paraît qu’une suppura- 
tion sous-jacente, qui avait éxisté peu de mois aupa- 
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ravant, avait altéré cette organisation contre nature ; 
sa direclion était de haut en bas et de devant en ar- 
rière , recourbée dans le même sens. » 

Un journal américain de 1820 rapporte un fait 
beaucoup plus extraordinaire. Il concerne un embal- 
leur nommé Rodriguez , qui portait sur la partie la- 
térale et supérieuré de la tête , un corps dur qui ma- 
vait pas moins de quatorze pouces de circonférence , 
qui se divisait en deux branches principales à quelques 
pouces de sa base , en formant deux grandes cornes 
recourbées en dedans et en avant, qui se prolongeaient 
plusieurs pouces au-dessous de l’oreille ; l’une d’elles, 
située en arrière et plus haut, était rompue vers Pu- 
nion de son tiers inférieur avec ses deux tiers supé- 
rieurs, comme si le bout eût été emporté en éclats 
par un coup violent. A irois pouces environ de lori- 
gine de la branche antérieure , ìl naissait une autre 
branche beaucoup plus petite, qui descendait sur le 
côté de la joue., en passant sur la saillie formée par 
l'os de la pommette qui en était recouvert. Son ex- 
trémité n’était distante que d’un pouce de celle de la 
branche moyenne qui était longue d’un pied, recour-- 
bée en avant comme une corne de bélier. Cette ex- 
croissance élait de nature cornée. L'examen qu'on en 
ft prouva qu'elle n’était nulle part adhérente aux os, 
mais que la peau qui l’avoisinait avait acquis beaucoup 
d'épaisseur , et donnait aux paupières et à la partie 
du front du même côté, une apparence de tuméfac- 
tion, et l'œil de ce côté ne pouvait être ouvert aussi 
complètement que l’autre. 

— Voici deux nouvelles maladies fort singulières , 
dont le Bulletin des sciences médicales rapporte la 
description d’après un journal anglais. La premiére 
est le diable au corps, observée en Sibérie par le capi- 
tâine Cochrane ; elle tire son nom dé l’idée , généra- 
lement accréditée parmi les habitans du pays , que 
l'individu qui en est atteint se trouve possédé d’an 
ouù de plusieurs dérions , et qu’il ne saurait jamais 
jouir d’une bonne santé tant et aussi longtemps que 


ces Êlres malfaisans n’ont pas été expulsés, Cette rha- 


ladie se manifeste par des boquets continuels. Elle 
affecte particulièrement les constitutions délicates, et 
il est rare que le malade en relève : chez les femmes, 
dit-on , elle va même jusqu’à empêcher la grossesse; 
le peuple la regarde comme héréditaire. 

La seconde est l'imérachisme , maladie à-peu-près 
ludéfinissable , mais dont le trait principal est un 


penchant irrésistible à limitation. Ce bon capitaine 
Cochrane rapporte sérieusement qu'un individu at- 
teint de cette maladie étant à la chasse de Pours fat si 
foriement entraîné à imiter ses chiens qu'il se battit 
lui-même corps à corps avee l'animal. L’ours furieux, 
se dressant sur ses pattes de derrière, se mit à pousser 
d'horribles rugissemens , et lPimérach dé limiter. Sur 
ce, lours se mit à danser, et le piqueur d'en faire tout 
autanl , jusqu'à ce qu'enfin les autres chasseurs , sur- 
venant, assénèrent sur la tête de l'ours des coüps 
de leurs bâtons qui l’étésdirent à terre. 


Voilà, sans contredit, un singulier accès d’une sin- 
gulièré maladie! Il paraît que le capitaine anglais à 
pensé, dans ses voyages, à l’'amusement de ceux qui 
en liront la relation, 

— L'acide prussique ou hydrocyanique ; après 
avoir élé beaucoup préconisé, semble déjà tomber 
en désuétude. C'est le sort assez ordinaire des nou- 


veaux médicamens. Cependant, on ne saurait con- 


lester à cet agent thérapeutique une action spéciale 
très-marquée sur la fonction respiratoire ; aussi est-ce 
dans les maladies de poitrine qu’il a été employé avee 
le plus de succès. On trouve , dans la Nouvelle Bi- 
bliothèque , cinq observations de M. Bouchenél, qui 
démontrent son efficacité dans le catarrhe pulmonäire 
chronique. Voicicomment s'exprime l’auteur lui-même, 


« L’acide hydrocyanique que j’emploié est celni 


qui ést préparé par le procédé de M. Gay-Lussac, 
et étendu avec six fois son volume d'alcohol. Je Fin- 


corpore toujours dans une potion gommeuse, dans 


la proportion de quatre à sépt gouttes sur cinq onces 
de véhicule , dont je fais prendre trois ou quatre cuil- 
lerés au plus dans les vingt-quatre heures. 


Madame M.:.n, dans la première observation, 
était atteinte , comme. cela arrive quelquefois après 
l'accouchement, d’nné irritatión très-vivé dé la mem- 
brane muquéuse des bronches ; ellé avait employé 
inutilementtune série dé moyens thérapeutiques pré- 
conisés dans ce cas ; éllé toëssait sans intervalle , de 
manièfe à effrayer les personnes qui en étaient té- 
moins. Le traitement antiphlogistique produisit une 
diminution sensible ; mais au bout de six jours , la 
toux reparut presque avec la même violence. J'eus re- 
cours alors à l'acidé hydrocyänique : le soulagement 
fut très-marqué dès les premières.euilerées ; «et en dix 
jours cette maladie avait complètement disparu. 
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Claudon:, qui fait le sujet de la seconde observa- 
tion , est un jeune homme que je crus d’abord affecté 
de la phthisie pulmonaire commençante , mais que je 
crois hors des atteintes de cette maladie depuis le ré~- 
suliat que j'ai obtenu, Ce malade, moins affecté que 
Mme M...n, n'avait pu se débarrasser de son rhume 
depuis trois mois et demi ; les béchiques , employés 
pendant peu de temps ,il est vrai, ne me réussirent 
pas, et l’acide hydrocyanique eut le même succès que 
dans l’observation précédente, J’ai traité un assez 
grand nombre de malades dans des cas semblables à 
celui de Claudon , qui ont été guéris par le même pro- 
cédé, mais avec moins de promptitude ; la plupart 
d’entr'eux , après avoir pris quatre ou cinq potions , 
ont conservé une pelite toux qui revenait tous les ma- 
tins , mais qui cessait entièrement peu de temps après 
avoir abandonné l’usage de l’acide. 

Louise Bunouf est au nombre de ces malades qui 
ont toutes les apparences extérieurs de la phthisie pul- 
monaire : elle n’a éprouvé d’abord que du soulage- 
ment par l'emploi de l’acide hydrocyanique ; ce n’est 
qu'après avoir pris six potions , et au bout de 
deux mois , que la toux a complètement cessé. Je 
crois devoir attribuer ce résultat, moins à son étal ha- 
bituel de souffrance , qu’à la période aiguë dans la- 
quelle elle se trouvait manifestement lorsque je lui 
donnai mes soins. J'ai fort peu employé l’acide hy- 
drocyanique dans les maladies aiguës, et celles que 
j'ai traitées dans cet état ont été plus ou moins rebel- 
les à son action. 

Le jeune Frank, qui fait le sujet de la cinquième 
observation , est un malade que j'ai traité de prime 
abord par l’acide hydrocyanique , en raison de sa 
grande disposition à garder longtemps ses rhumes. 
Trois potions et quinze jours de soins ont été néces- 
saires pour son entier rétablissement. 

Il résulte de cette observation , 1°. Que l'acide 
hydrocyanique est un médicament très-précieux pour 
combattre le catarrhe pulmonaire chronique; 

20. Que ce médicament, employé à petite dose, 
n’a pas plus d'inconvénient qu'un looch ordinaire ; 


La Gazette de santé paraït régulièrement trois fois par mots, les 5, 15 et 25. Le prix de l’abon 


3°. Que l’état aigu n’est pas propre à son emploi z 
que le succès est plus certain lorsqu’on a eu recours 
antérieurement aux moyens rationnels ; ce qui; d'ail- 
leurs , s'accorde mieux avec la théorie. » 


VARIÉTÉS. 


— Les 31° et 32° livraisons de la Phytographie 
médicale ont paru depuis quelque temps et seront 
bientôt suivies des quatre dernières qui doivent termi- 
ner , avant la fin de l’année, l’un des plus beaux mo- 
numens que la typographie et la gravure aient élevés 
dans ces derniers temps à l’art de guérir. On souscrit 
chez l’auteur, rue de Louvois, n°, 5. Prix : 8 fr. la 
livraison. 


— Charlatanisme. Le sieur Le Roy nous apprend 
par un prospectus que sa Gazette des. malades est morte 
au n°, 57. Il wy a rien là d’extraordinaire ; le journal 
est allé joindre ses abonnés. 


— Eaux minérales. Les trois derniers mois qui 
viennent de s'écouler ont été peu favorables aux eaux 
minérales ; cependant, on nous écrit de Bagnoles que 
l’affluence des malades y a été très-considérable et 

won y a observé plusieurs cures très-remarquables. 
Cet établissement restera ouvert jusqu'aux derniers 
beaux jours d’octobre. 


— Bains. Les bains du Wauxhall , qui jouissaient 
auirefois d'une vogue méritée, viennent d'être re- 
construits à neuf et sur un plan différent. La\gra- 
cieuse légèreté de cette construction , le luxe de l'a- 
meublement , la disiribution du local en font un des 
établissomens dejce genre les plus élégans et les plus 
commodes. 


— Botanique. — Erable à sucre. M. Stewart atrouvé 
dans l’#/e du prince Edouard, dans le golfe St-Laurent, 
un grand arbre appelé érable à sucre (acer sacchanf- 
erum),dont la sève contient du sucre en grande quan- 
tité. Pour avoir cette sève , on fait dans l'arbre 
avec une hache une incision d’un pouce et demi à 
trois pouces de profondeur, et de six à huit pouces 
de longueur , ayant la forme d’un V , et du côté du 
sud-ouest. La sève coule par cette ouverture, de 
l'extrémité inférieure de laquelle elle est guidée dans 
une auge placée au-dessous. Un arbre dans toute sa 
force donne quelquefois jusqu’à deux galons par jour. 
On fait ensuite bouillir la liqueur et on en prépare 
un sucre d’un goût agréable , qui remplit toutes les 
conditions du sucre ordinaire. Cette espèce d'érable 
se trouve abondamment sur toute la surface de l’île. 
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MaL DE MÉDECINE ET DES SCIENCES ACCESSOIRES. 


PAR UNE SOCIÉTÉ DE MÉDECINS. 


MÉDECINE PRATIQUE. 


Observations de plusieurs névralgies , guéries par l'emploi 


de l'huile de térébenthine 
Par M. Düraur, médecin à Ecouen. 


Dans un mémoire publié en 1823 (1), M. le doc- 
teur Martinet a fait connaître les avantages que la 
pratique médicale pouvait retirer de l'emploi de l'huile 
essentielle de térébenthine dans le traitement de la 
sciatique et de diverses névralgies; par ce travail, ce 
médecin s’est particulièrement attaché. à fixer, l’atten-: 
tion des hommes de l’art sur les conditions patholo-- 
giques qui pouvaient assurer le succès de ce mode de 
traitement, Depuis la publication de ce mémoire, de 
nouveaux faits sont venus étayer léF principes exposés 
par M. Martinet, et confirmer l’exactitude de ses re- 
cherches, Pour notre part, appelés à donner des soins 
à plusieurs personnes affectées de sciatiques, nous 
avons plusieurs fois eu recours à l’huile de térében- 
thine à l’intérieur , et nous avons tellement eu lieu 
de nous féliciter de son action , que nous avons cru 
uile et même nécessaire, dans l'intérêt de la science, 
de faire connaître les résultats que nous avons obte- 
nus, La sciatique est une maladie si souvent rebelle 
aux traitemens les plus méthodiques ; elle résiste avec 
tant d'opiniâireté à l'emploi des bains, des frictions 


de toule espèce , des vésicatoires , des sangsues et des, 


saignées , que nous ne doutons pas que chaque prati- 
cien ne nous sache gré de publier les faits que nous 
ayons été à même d'observer à cet égard. L’huile de 
térébenthine n’a agi chez nos malades ni comme ré- 
vulsif, ni comme diurétique , ni comme sudorifique, 
ainsi que l’a avancé M. Martinet dans son mémoire. 
Elle a paru, d’après le sentiment de chaleur, déve- 
loppée” dans les membres douloureux de plusieurs 


{) Voyez Gazette de Santé n°. XXXIII 1825. 


d’entre eux , diriger son action plus spécialement sur 

le nerf malade , et changer ainsi son mode de sensi- 

bilité. En général, elle n’a produit aucun trouble 
dans les fonctions digestives ; car nous ne croyons 
pas devoir regarder comme tel la chaleur passagère 
de la: gorge , qui dépend entièrement de la saveur 
âcre de cette substance. 

re, Observation. 

Suppression de transpiration ; névralgie sciatique consé- 
cutive; emploi infructueux des sangsues , des frictions 
ammoniacales et des bains , etc.; usage de l’huile de 
térébenthine , au bout de trois mois et demi de ma- 
ladie ; guérison le sixième jour de ce traitement. 

Le nommé Bombard , âgé de irente-deux ans , de- 
meurant à Poncel , canton d’Ecouen , maître mâcon, 
d’un tempérament bilioso-sanguin, d’une stature grêle, 
dans le courant du mois de juillet 1823 , étant alors 
en sueur , fut obligé de descendre en cet état dans un 
puits de soïxante-quinze pieds de profondeur ; peu 
d'instans après, il fut pris d’un tremblement géné- 
ral et de frisson, ce qui l’obligea de remonter au 
bout de vingt minutes. Rentré chez lui , il se coucha: 
vers deux heures du matin, il ressentit une vive dou~- 
leur dans la cuisse droite , avec difficulté de la mou- 
voir. La douleur , qui occupait tout le trajet du grand 
nerf sciatique, devint bientôt intolérable. Le deuxième 
jour de l’invasion, je vis le malade et le trouvai souf- 
frant , ayant une fièvre intense, et les mouvemens de 
la cuisse étant presque nuls. 

Le troisième jour, saignée locale, vingt-cinq sang- 
sues vers la région ischiatique, boissons adoucissantes, 
diète sévère, lavement, 

Le quatrième jour , même état, même traitement. 

Le cinquième jour, accès plus long et plus doulou- 
reux; rougeur de la peau. Vingt sangsues. 

Les, sixième et septième jours, point de change-. 
ment ; augmentation, de. la rougeur ; accès plus fré- 
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quens , mais moins longs. Mêmes boissons , conti- 
nualion des lavemens. 

Du huitième au onzième jour , frictions sur là 
parlie malade avec un liniment volatil. 


Du quatorzième au dix-huitième jour , accès moins 


fréquens , mais plus douloureux. Usage des bains, 
sans que le malade en éprouve un mieux sensible. 
Depuis cette époque jusqu'au cinquante-deuxièmé 
jour , cet homme fut soumis à l'emploi des révulsifs , 
des antispasmodiques , des calmaus , des toniques ét 
des stimulans sous toutes les formes , sans aucun ré- 
sultat favorable ; un vésicatoire, qui suppura pendant 
six semaines, ne produisit également nul soulagement. 


Voyant que l’exirémité perdait de son volume , que. 


les souffrances du malade étaient les mêmes ; et qu'il 
se dégoûtait des médicamens, je lui conseillai de se 
reposer pendant quelques jours. Pendant les trois se- 
maines que je ne lui fis prendre qu’une nourriture 
légère, mais nourrissanie, son état resta le même. 
L’ayant engagé de nouveau à recommencer un traite- 
ment, il me dit qu’il perdait tout espoir de guérison. 
Peu rassuré moi-même , mais voyant qu'il était dis- 
posé à se soumettre à tout ce que je voudrais , étant 
alors au soixante-treizième jour de la maladie, je le 
mas à usage de 2 gros d’essence de térébenthine dans 
4 onces de miel rosat, partagé en quatre doses à pren- 
dre dans la journée ; le soir même, il éprouva un sen- 
timent de chaleur à la gorge et à la partie malade. 
Prescription continuée : à la cinquième prise , il 


_éprouva du soulagement; les mouvemens de la cuisse, 


qui élaient presque nuls depuis l'invasion de la mala- 

die, devinrent plus aisés ; il put faire le tour de la 

chambre , ce qui ne lui était pas arrivé depuis deux 
mois et demi. Le quatrième jour de l’emploi de la té- 

rébenthine , il quitta les béquilles , et le sixième , il 

n'existait plus de douleurs ni nul autre accident. 

Je vis encore cet homme tous les cinq ou six jours 
pendant six semaines. Parfaitement rétabli, depuis 
celte époque il n’a ressenti aucune douleur. 

Ile. Observation. 

Névralgic brachiale existant depuis quelques jours; emploi 
de la saignée et des sangsues, point de soulagement ; 
usage du looch térébenthiné, guérison. 

Madame Peraut d'Eriveaux , âgée de cinquante- 
sept ans, habitant au Mesnil-Aubry , d’un tempéra- 
ment sanguin,d'un embonpoint considérable,;éprouve, 


dans le mois de décembre 1823, une forte douleur au 
bras droit, particulièrement à l'articulation de l'é- 
paule et irradiant jusqu’à la main; fièvre très forte, 
trois et qualre accès dans la journée ; toux quinteuse, 
émission involontaire des urines chaque fois qu'elle 
tousse; impossibilité des mouvemens du bras; point 
de sommeil. 

Le deuxième jour de l’invasion , saignée locale, 
vingt sangsues sur la région douloureuse , cataplasme 
émollient ; infusion de violette avec sirop de gui- 
mauve. à 

Le troisième jour, point de changement dans l'état 
de la malade ; quinze sangsues , même boisson , looch 
pectoral ; lavement. 


Quatrième et cinquième jours, même état, 

Sixième jour , diminution de la fièvre , douleur pro- 
fonde et lancinante le long du bras; accès ordinaires. 

Septième jour , trois cuillerées de looch térében- 
thiné ; à la troisième cuillerée, grande chaleur àla 
bouche et à la région de l'estomac; picotement dans 
toute la partie malade; sommeil de deux heures; après 
la quatrième cuillerée , cessation de l’émission inyo- 
lontaire des urines , toux moins violente , chaleur ex- 
trême dans le bras , mouvemens plus libres , douleur 
supportable. 

Le neuvième jour , cessation des douleurs et de la 
toux. 

Dixième et onzième jours, le mieux se soutient, et 
la convalescence se confirme. Mme Peraut a conservé 
un peu d’mappétence qui s’est dissipée d’elle-même 
pendant quinze à dix-huit jours. 


IIIe. Observation. 

Névralgie sciatique existant depuis plusieurs années; 

emploi infructueux du looch iérébenthiné. 

Le sieur Dilion , âgé de cinquante-sept ans, de- 
meurant à Ecouen, d’un tempérament sanguin , sujet 
à une névralgie fémoro-poplitée depuis plusieurs an- 
nées , qui se renouvelait tous les deux ou trois ans, 
et durait neuf , onze et ireize mois , fut soumis à des 
iraitemens différens que plusieurs médecins lui con- 
seillèrent , et dont il ne retira aucun soulagement. Le 
17 mars 1824, j eus occasion de le voir ; je l'engageai 
à faire usage de l'essence de térébenthine; il en prit 
pendant plusieurs jours et sous différentes formes , 
sans en obtenir d'autre effet qu’un dérangement de 
l'appétit, qui ne s’est rétabli que très-lentement, 
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IVe, Observation. 


Névralgie sciatique succédant à un lumbago ; emploi d’un 
liniment volatil et d’un vésicatoire, nul succès ; guérison 
par le looch térébenthiné. 

La femme Chevreau , habitant au Mesnil-Aubry , 
canton d’Ecouen, âgée de quarante-sept ans , d’une 
constitution éminemment lymphatique , éprouva , à 
l'âge de trente-quaitre ans, de fortes douleurs à toutes 
les petites articulations , sans changement de couleur 
à la peau, suivies de gêne dans les mouvemens. Elle 
fut soumise à des traitemens variés à differentes épo- 
ques, mais sans résultat favorable. Les uns regar- 
daient cette affection comme goutteuse , d’autres 
comme scrophuleuse, Pour ma part , je serais porté 
à croire à l’existence de l’une et de l’autre; enfin, cette 
femme présentait des nodus de différentes grosseurs ; 
les uns adhérens , les autres mobiles ; la difficulté et 
la gêne persistaient au même degré. 


: Le 22 avril dernier , elle fut saisie tout-à-coup d'un 
lumbago, qui s'étendait jusques à la partie supérieure 
externe de la cuisse droite. La douleur était des plus 
fortes , durait de trois à quatre heures , et se renou- 
velait plusieurs fois par jour. La malade, croyant à 
l'existence d’un rhumatisme inflammatoire , se fit ap- 
Panus. Le même soir, la 
douleur devint beaucoup plus forte , et gagna toute la 


pliquer quinze sangsués à 


parlie externe de l'extrémité gauche, ainsi que la 
plante du pied ; dès-lors les accès furent plus longs , 
les douleurs plus aiguës. 


Je vis cette femme , pour la première fois , le qua- 
torzième jour de l'invasion de la maladie , et, d’après 
l'état des symptômes, j’acquis bientôt la conviction 
qu'elle était atteinte d'une névralgie. 

Le liniment volatil cantharidé fut de suite employé 
et pendant plusieurs jours , mais inutilement. Un vé- 
sicatoire , que je fis suppurer pendant un mois , n’eut 
pas plus de succès, Fatiguée par les souffrances et le 
défaut de sommeil, la malade me sollicita de la débar- 
rasser de ses douleurs par tout moyen qu'il me plairait 
d'employer. J’ordonnai le looch térébenthiné. La 
deuxième cuillerée produisit de la chaleur et un pru- 
rit, irès-incommode sur toutes les aulres parties du 
corps. Les douleurs diminuèrent à la neuvième cuil- 
lerée, et cessèrent, ainsi que les démangeaisons , à 
la dix-neuvième, au grand contentement de la malade. 
Aujourd'hui , elle est parfaitement rétablie, et les 


mouvnmens de la cuisse sont aussi libres qu'avant la 
névralgie. : ; 

M. Dufaur ajoute encore trois observations à celles 
qu’on vient de lire , et il conclut : 

1°, Que de sept malades atteints de névralgies scia- 
tiques pour le plus grand nombre, six ont'été Rue 
dans l’espace de quelques jours. 

20.. Que sur les six malades dont cing n’étaient, à 
la vérité, affectés que depuis peu de temps,destraitemens 
variés ayalent été mis en usage sans aucun succès. 

30. Que le seul malade qui n’a pas élé guéri, avait 
une sciatique depuis plusieurs années, et avait inutile- 
ment employé contre elle divers moyens. 

4°, Enfin que l'huile de térébenthine , chez ces di- 
vers sujets , n’a agi ni comme diurétique, ni comme 
purgative, ni comme sudorifique. 


Observation sur une affection tuberculeuse du cerveau ; 
Par le docteur Ozanam, médecin de l'Hôtel-Dieu de Lyon: 


A. Geoffroi, âgé de vingt-sept ans, commis de 
librairie, éprouvait, depuis le mois de décembre 1825, 
ùne douleur continuelle au côté gauche de la tête. Au 
mois de janvier suivant , il fut attaqué d’un violent 
accès d’ép 
votiférations et écume abondante, surtout par la com- 


ilepsie , avec perte de connaissance, chute, 


missure des lèvres. Depuis cette époque jusqu’au 13 
novembre suivant , il eut encore six accès. À cette 
époque , il entra à l'Hôtel-Dieu; il y resta jusqu’au 
16 , sans éprouver de nouveau paroxysme , et sortit 
en assez bonne santé, Au mois de décembre, il n'é- 
prouvait plus de mal de tête , et cet élat satisfaisant: 
dura presque toute l’année suivante. Mais, vers le 
mois d’octobre dernier , il s'aperçul d’une tumeur as- 
sez considérable à la tempe gauche ; dès-lors il devint 
peureux , hébèté , éprouvant des aliénations mentales 
de temps à autre, Qnoiqu’une pression modérée de la 
tumeur ne lui causât aucune souffrance , il craignait 
toujours qu'on y portât la main. Le 11 décembre, il 
füt attaqué d'un violent accès épileptique , à la suite 
duquel il fut transporté à l'Hôtel-Dieu. 

Geoffroi était d’une taille médiocre , d’une consti- 
tution grêle, d'un tempérament lymphatique; la peau 
blanche et le teint blafard : il était à moitié assoupi. 
À peine arrivé , un nouvel accès épileptique survint , 
et ful: suivi d’un état apoplectique., avec mouvemens 
convulsifs des membres , regard fixe, écume abon- 
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dante par la bouche , pouls très-accéléré , sueurs à la 
face , qui était hippocratique, chaleur âcre à la peau. 

A la tempe gauche , il avait une tumeur peu sail- 
sante, deux pouces de circonférence, avec œdème , 
qui se propageait jusqu'aux paupières , et pulsations 
isochrones avec celles du pouls , cessant par la com- 
pression de la carotide sur la colonne vertébrale , 
mais qui continuaient lorsqu’on comprimait les bran- 
ches faciale et temporale. Cette tumeur était molle, 
fluctuante , sans changement de couleur à la peau, et 
circonscrite par un rebord dur et osseux. Elle soule- 
vait la portion mince et aponévrotique du muscle tem- 
poral. La compression de fa carotide paraissait soula- 
ger le malade, qui alors ouvrait les yeux. La déglu- 
tition était impossible, par l’état de constriction spas- 
modique continuelle des muscles du cou , et surtout 


de ceux pharynx, Le malade mourut le 15, cinquième. 


` jour de son entrée, malgré les saignées, les lavemens 
ct les fomentations appropriées à son état. 
Autopsie. La tumeur de la tempe était affaissée. Le 
crâne , enlevé avec précaution , présenta les ménin- 
ges très-enflammées, et l’arachnoïde injectée; la pulpe 
cérébrale laissait transuder des goutteleties de sang 


abondanlies dans les sections longitudinales et trans- 


versales qu'on y pratiqua. 

Erosion complète de los pariétal gauche, du dia- 
mètre de dix lignes. Un tubercule, non suppuré , ad- 
hérent à la masse cérébrale et soulevant la dure-mère, 
y avait poussé une porlion de cette membrane, s’y 
était logé, et faisait hernie avec la dure-mère et le 
périoste exlerne. Toute la partie du cerveau csrres- 
pondant à la fosse temporale était ramollie, et comme 


putrilagineuse ; elle renfermait six tubercules, de la: 


grosseur d’une petite noix , très-durs , squirrheux, et 
ayant au centre un noyau graveleux jaunâtre. : Tous 
les aulres viscères pectoraux et abdominaux étaient 
sains. 

Cette tumeur singulière , et qui, je crois, n’a ja- 
mais été observée , présentait tous les caractères d’un 
anévrysme de l'artère temporale ,.et plusieurs de mes 
confrères l'avaient jugée de cette nature durant la vie 
du malade. Au surplus , lors même que j'aurais été 
assuré du diagnostic de cette singulière maladie, : je 
n'aurais pas. eu plus de succès dans le traitement ; 
elle était au-dessus des ressources de la médecine. 


RP one 


MATIÈRE MÉDICALE ET THÉRAPEUTIQUE. 


Nouveaux détails sur l'emploi du poivre cubèbe dans la 


blennorrhagie. 


Depuis que M. le professeur Delpech a publié de 
nombreuses observations sur l'efficacité du poivre 
cubèbe contre la blennorrhagie (1), d’autres méde- 
cins ont éprouvé de l’emploi de ce médicament les 
même succès. M.Broughton,en Angleterre, en a cons- 
taté les effets sur 5o malades ; il se servait ordinaire- 
ment de la poudre ou d’uneteinture vineuse alcoholique, 
à la dose d’un demi-gros à deux gros par jour. Voici le 
résultat de ses expériences : 10 malades furent guéris 
au bout de 2 à 7 jours; 17 au bout de 8 à 14 ; 18 au 
bout de 15 à 21; x au bout de 22 à 30 ; x au bout 
de 55 ; 3 malades n’en éprouvèrent aucun effet. Cinq 
malades ont fait usage du baume de Copahu et d'in- 
jections astringentes après avoir employé les cubèbes, 
quoiqu'ils se trouvassent mieux après l'usage de ce re- 
mède. Dans un autre cas , il y a eu retour de l'écou- 
lement. Deux individus eurent en même temps les tes: 
ticules gonflés. Quarante-un à 5o se trouvèrent par 
conséqent guéris en moins d'un mois , et soulagés 
presque immédiatement, Plusieurs furent guéris en 


- peu de jours , d’autres en 36 heures. 


Les cubèbes paraissent à M, Broughton supérieurs! 
à tout autre remède. lls diminuent l'irritation et la 
sécrétion de mucosité beaucoup plus vite que les alca- 
lis, le nitre et la gomme. On peut les employer dės 
le commencement et dans toutes les périodes de la 
maladie , sans qu'il en résulle aucun inconvénient; ils 
ne fatiguent pas l'estomac , et n’ont aucune des suiles 
qui accompagnent les injections. L’auteur ajoute ce- 
pendant qu’on doit interrompre l'usage des cubèbes 
lorsqu'il ne produisent pas leur effet en 3 ou 4 jours ; 
il est bon alors de les remplacer par le baume de. 
Copahu , dès qu'ils ne modèrent plus les symptômes, 


Empoisonnement par des graines de stramoine. (Datura 
stramonium). 


Une femme âgée de 33 ans, d’une assez bonne 
constitution, mais peu robuste , relevée depuis sept 
jours de couches heureuses, eut un épanchement à 
lait. Après beaucoup de souffrances , cet accident dé- 


(1) Gazette de Santé n° XVIII 1822. M. Delpech ad- 
ministre le poivre cubèbe à la dose du’ne demi-once par 


jour et même davantage, en plusieurs prises. 


généra en manie (mania lactea). Dans ce dernier état, 
elle fut atteinte de violens accès de fureur; son état 
empira de jour en jour , et ses forces s’épuisèrent au 
point de faire craindre pour ses jours. 

Mais la nature , aidée des secours de l’art, Pem- 
porta, et la vie de la malade cessa du moins d’être en 
danger ; toutefois , elle resta dans un état d’aliénation 
complet, Ainsi, presque constamment privée de l'u- 
sage de sa raison, la malade continua à vivre pendant 
huit mois ; et dans cet intervalle, elle éprouva des 
accès de fureur plus ou moins violent, Peu après , ces 
accèc devinrent moins fréquens , moins prononcés, 
et le corps reprit des forces. Cependant celte femme 
tombait parfois dans une mélancolie profonde , in- 
terrompue de temps à autre par de légers accès de 
manie ; du reste , elle supportait ses maux aevc beau- 
coup de patience, Enfin elle commença à s’occuper 
des soins de son ménage , mais toujours en donnant 
dès marques évidentes d’aliénation mentale ; sa mé- 
moire était très-affaiblie, ses idées très-incohérentes. 

Tel était à-peu-près son état , lorsqu'un jour son 
fils aîné, étant à la campagne avec elle, trouva une 
plante qu'il ne crut pas malfaisante ; il en ouvrit les 
capsules, en tira quelques graines, les mit dans sa 
bouche, et les ayant trouvées de bon goût, les avala. 
La mère suivit l'exemple de l'enfant, elle mangea 
environ une cuillerée de ces semences. 


Au bout de quelques instans, cette femme éprouva. 


de continuelles envies de vomir ; elle se plaiguit d’é- 
tourdissemens , de maux de tête, de douleurs d’en- 
trailes. Bientôt survint une sueur froide , suivie des 
signes d’une congeslion vers le cerveau, d’une grañde 
difficulté de parler, et de convulsions. On ne vit d’a- 
bord dans tous ces symptômes que le retour de lan- 
cienne maladie ; mais les accès de fureur augmentant 


progressivement, au point de lui faire mettre en pièces : 


tout ce qui lui tombaït sous [a main , on jugea devoir 
recourir de nouveau au secours de la médecine, et 
M. Bernard fut appelé. A son arrivée , il trouva cette 
malheureuse femme sans voix, et luttant pour s’ar- 
racher des bras des personnes qui la retenaient, Elle 
avait l'œil hagard ; son pouls, tendu , battait avec 
force; ses membres étaient dans une agitalion extraor- 
dinaire , et une sueur froide lui couvrait tout le corps. 

Quelques graines de stramonium qui se trouvaient 
sur la table, et dont cette femme déclara avoir mangé, 
Arent connaître la cause de son mal, Ce médecin tåcha 
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d’abord , à l’aide d’une dose de huit grains d’emétique , 
dans deux onces d’eau, et prise en trois fois , de quart 
d’heure en quart d'heure , de faire rejeter les semen- 
ces, mais ce fut sans succès, Toutefois, la malade 
s'endormit peu après. 

L'enfant, qui avait également mangé de ces se- 
mences , mais en moindre quantité , était agité ; il 
avait la fièvre et, par intervalles, vomissait des mu- 


cosités. Mais après avoir pris quelques grains d’émé- 


tique , il eut plusieurs évacualions alvines, après les- 
quelle les vomissemens cessèrent. 

Le lendemain matin , on trouva la mère sortie d’un 
profond sommeil , qui avait duré toute la nuit sans 
interruption. Son égarement était toujours le même. 
Un nouveau vomitif, qui lui fut administré, n'eut paŝ 
plus d'effet que le premier. : 

La nuit suivante fut très--agitée. La malade évacua, 
avec de grandes douleurs , une matière infecte ; puis 
elle eut des sueurs abondantes pendant 36 heures. 
Elle passa les jours suivans dans un grand abattement 
el sans connaissance. 

Le septième jour, il s'opéra un changement favo- 
rable ; et dès ce moment, la malade se rétablit pro- 
gressivement , et reprit usage de ses facultés intellec- 
tuelles plus complètement qu'avant son accident. 
(Allgem etc.) 


BIBLIOGRAPHIE. 

L'Art de prolonger la vie de l’'homme,par C.F.HUFELAND, 
Un vol. in-8°; chez Baillière. Prix : 6 fr. é 

L'auteur de cet ouvrage est du petit nombre des 
esprits sages qui préfèrent des détails d'observation 
à l'éclat des sentences aphoristiques, l'exposition des: 
préceptes avoués. par la raison au ton tranchant de 
la polémique , qui , dans leurs écrits , ont bien moins , 
en vue les intérêts de leur amourpropre que lins- 
truction de leurs lecteurs. M, Hufeland nous enseigne 
l'Art de prolonger la vie. Mais il ne faut pas croire , 
comme le titre de son livre pourrait le faire supposer, 
qu’il a recours à des pratiques mystérieuses , ou à des , 
remèdes secrets , pour atteindre son but. Il déplore 
les superstilions anciennes et modernes, qui ont fait 
la fortune de quelques charlatans célèbres, et cherche, 
en couvrant de ridicule leurs opérations magiques, 
à nous prémunir contre le retour de semblables fo- 
lies. C’est dans l'étude approfondie de l'homme phy- 
sigue et de l’homme moral, c’est dans l'influence 
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qu’exercent sur notre économie les agens nombreux 
qui l'entourent et la pressent ; c’est dans les rapports 
moraux qui lient chaque être à tous les individus de 
notre espèce qu'il cherche ses secrets, et ces secrets 
sont avoués par la raison et par la philosophie, 

Je ne chercherai pas à faire l’analyse de son livre, 
qui s’y refuse d’ailleurs par la multiplicité des chapi- 
tres qui le composent, je me contenterai d’examiner 
quelques-uns de ses passages Les plus curieux. 

L'opinion que notre auteur émet au sujet de la durée 
de la vie de l’homme de nos jours comparée à la du- 
rée de la vie de l’homme d'autrefois me paraît fort 
ingénieuse. Ontrouve dans les Annales de tous les 


peuples la tradition d’une époque fortunée pendant 


laquelle les hommes vivaient pendant des siècles , 
sans maladies , sans passions , et presque sans be- 
soins ; n’ayant que des goûts simples et naturels, 
étrangers aux vices attribués aux progrès de la civi- 
lisation , ils coulaient des jours nombreux , à l'abri 
de la plupart des infirmités qui, de nos jours , en pré- 
cipitent ou en arrêtent le cours. M. Hufeland ne croit 
pas à cet Âge d'or si vanté par les poètes ; il pense que 
si la civilisation perfectionnée a ouvert de nouvelles 
chances de mortalité, c'est par elle que nous avons 
appris les moyens de multiplier les chances de longé- 
vité, de manière à rétablir au moins l'équilibre. On 
crut pendant quelque temps que des ossemens gigan- 
tesques découverts en plusieurs endroits du globe, 
appartenaient aux hommes des temps primitifs, et 
l’on en conclut, que l'espèce humaine était dégénérée. 
La critique sage et clairvoyante des naturalistes mo- 
dernes a réduit ces assertions à leur juste valeur;elle n’a 
vu dans ces prétendus os de géans que des ossemens 
de rhinocéros et d’éléphans , ou d’autres animaux 
dont les espèces sont perdues. D'un autre côté, l'ar- 
gument que l’on pourrait tirer de l'existence et de la 


longue durée de la vie des patriarches , a été consi-. 


dérablement affaibli pas les recherches de plusieurs 
théologiens éclairés qui ont jelé un grand jour sur la 
chronologie des anciens temps. Hensler surtout a fait 
voir qu'il est très-vraisemblable que l’année des an- 
cêtres d'Abraham se composait de trois mois seule- 
ment, qu’elle en eut huit après ce patriarche , et que 
ce ne fut qu'après Joseph qu’on lui en donna douze. 
Cette conjecture se trouve d’autant plus admissible, 
qu'il y a encore aujourd’hui , dans l'Orient , des peu- 
ples dont l’année ne se compose que de trois mois. Il 


serait très-difficile de concevoir , sans cela , pourquoi 
les pairiarches ne se mariaient qu'à soixante, soixante 
et dix et même cent ans ; tandis que la difficulté dis- 
paraît , lorsqu'on réduit ce nombre d'années d’après 
la formule de Hensler, car obtient alors pour résultat 
l’âge de vingt ou trente ans, qui est aussi celui auquel 
on se marie maintenant. Tous les faits concourent donc 
à prouver que la nature de l’homme, bien que sus 
ceptible de nombreuses modifications , n’a pas dégé- 
néré de sa vigueur première, que cette longévité dont 
on fait honneur aux Anciens n’est que fictive , et que 
le doigt de Dieu a marqué à notre existence des li- 
mites qu’elle ne saurait franchir. 

S'il ne nous a pas ‘été donné d'augmenter dun 


jour de plus la durée de la vie, nous serait-il donné 


de la couper d’intervalles de mort apparente de ma- 
nière à en reculer le terme , sans lui donner toutefois 
plus d'étendue réelle ? En d’autres termes, aurions- 
nous des moyens de déplacer notre existence, en sus: 
pendant pour un temps la flamme vitale ? Maupertuis 
ne croyait pas la chose impossible, et il se fondait.sur 
la vie du poulet dans l'œuf, ct sur celle de l'insecte 
dans la chrysalide , dont le froid et divers autres 
moyens, peuvent étendre la durée, en faisant rester 
plus longtemps l'animal dans un.état de sommeil qui 
ressemble beaucoup à la mort. Cette idée séduisit 
Franklin lui-même, Ayant reçu du vin de Ma- 
dère, il y trouva quelques mouches mortes en appa- 
rence ; mais ces insecles eurent à peine resté {rois 
heures exposés au soleil ardent du mois de juillet, 
qu’ils se ranimèrent et reprirent une vie qui avait été 
interrompue si longtemps. Franklin demande à ce su- 
jet si la cessation absolue de la consommation inté- 
rieure et extérieure élant susceptible de suspendre 
ainsi l'existence , tout en ménageant et conservant le 
principe de la vie, il ne serait pas possible d’appli- 
quer, le même procédé à l’homme P Si cela était pra- 
ticable , ajoute-t-il, je n’imaginerais pas de satisfac- 
tion plus douce que celle de me noyer avec quelques 
amis dans du vin de Madère , et de ressusciter dans 
cinquante ans et plus , aux rayons bienfaisans du so- 
leil de ma patrie , afin de voir quels fruits le germe 
de la liberté y aura produits, et quel changement le 
temps y aura apporté. 

Il est évident, comme l'observe M. Hufeland , que 
Maupertuis et Franklin ont été dupes d’un faux rap- 
prochement ; les animaux dont ils parlent étaient des 
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animaux à sang froid , où la vie , diffuse dans toutes 
les parties , se montre en quelque sorte indépendante 
de chacune d'elles. Il n’en est pas de même pour 
l'homme , les organes qui le composent liés par une 
élroite connexion, concourent tous à l'entretien de 
son existence, mais y concourent diversement , selon 
leur degré d'importance. Cela explique pourquoi 
telle fonction qui pourra être impunément suspendue 
chez ces animaux , ne saurait l'être impunément pour 
l'homme; pourquoi les uns ont pu être retirés d’un 
état d’asphyxie même très-prolongée, tandis que si 
elle passe certaines limites , elle est infailliblement 


suivie de la mort chez l'autre. Je pourrais encore, 


sil n’était suffisamment prouvé qu’on ne saurait con- 
dure des animaux à l’homme, relater les expériences 
desquelles il résulte que des grenouilles , des tortues 
onl survécu à l’ablation du cœur ou du cerveau; je 
n'aurais pas à démontrer, j imagine, que l’homme 
ne peut se passer de l’un de ces deux foyers de vie , 
et que toutes les fonctions s’enchaînent en lui de telle 
sorte, que chacune d’elles nécessite le concours de 
toutes les autres, comme sa mort entraîne chez une 
d'elles l'extinction des mouvemens vitaux. 

Je ne m'étendrai pas davantage sur l'ouvrage de 
M: Hufeland ; le peu que j'en ai dit convaincra le 
lecteur que l’Ært de prolonger la vie , qu’on eût mieux 
fait d'appeler l'Art de conserver la vie, est un des 
livres les plus amusans et les plus instructifs qu’on 
puisse lire ; c'est en quelque sorte un traité d'hygiène 
complet, dans lequel les préceptes les plus sages s’al- 
lient avec {l’érudition la mieux choisie et la connais- 
sance la plus approfondie des lois phsyiologiques. S. 


Hygiène militaire, à usage des armées de terre ; par 
le chevalier KiRCKHOFF, etc. A Anvers , chez Jouan, 
libraire ; un vol. in-80, 

Si les préceptes de l'hygiène ont une influence 
marquée sur la vie des hommes , c’est surtout lors- 
qu'ils sont appliqués à une masse d'individus vivant 
sous les mêmes lois , soumis à la même discipline , 
remplissant les mêmes devoirs et respirant le même 
air. Lorsque. toutes les circonstances de la vie sont 
ainsi déterminées , que toutes les actions en sont pré- 
vues , à quoi tieni-il que la santé publique ne soit 
conservée, si ceux qui én sont les dépositaires sont 


assez habiles pour. écarter les influences pernicieuses 


e s'ils ont assez de crédit pour faire adopter les me- 


ya 


sures que son influence nécessite ? Il. faudrait donc 
que dans toute l’armée, le service de santé joignit à 
une grande science une plus grande autorité. Mais 
irop souvent l'influence du médecin militaire se borne 
à de stériles conseils que l’on n'écoute qu’en partie, 
lors même qu'il serait indispensable de les suivre à 
la lettre. 

L'ouvrage de M. Kirckhoff est divisé en neuf sec- 
tions. Dans la première, il parle du recrutement; c’est 
ce qui s’appèle prendre les choses ab ovo. Il est évident 
que pour avoir une bonne armée , il faut apporter le 
plus graud soin dans le choix des hommes qui doivent 
la composer. Sous ce rapport, on ne peut trop louer 
M. Kirckhoff des réflexions justes et profondes qu’il 
a/consignées dans cette partic de son livre , oùil se 
montre aussi habile politique que médecin instruit, 

La seconde parlie est consacrée au service de santé 

militaire. Le plan qu'il trace pour le service de santé 
de l’armée des Pays-Bas, semble être calqué sur celui 
de nos armées. En effet , dans presque tous nos hô- 
pitaux , les chefs enseignent les différentes branches 
de l’art de guérir , font des cliniques, démontrent les 
opérations : nous avons même un journal de méde- 
cine militaire. Poursuivant ensuite les plus petits dé- 
tails, l’auteur rélève les exactions dont les hôpitaux 
‘militaires sont le théâtre et le service des malades 
l’occasion, Plein d'un zèle philanthropique , il frappe 
du sceau de la réprobation cette multitude d'oisifs , ces 
sangsues dévorantes qui fondent luer fortune et basent 
leurs calculs sur les souffrances et sur la vie du soldat. 

Dans les sections suivantes, il traite successivement 
de l'air et de ses diverses modifications , de la nourriture , 
du mouvement et du repos , de l'habillement, en appli- 
quant toujours ses considérations importantes aux 
armées. 

La septième section, dans laquelle il est question 
de Putilité des mœurs et de la discipline dans la classe 
militaire, est remarquable par les. vues les plus saines. 
M. Kirckhoff a su appréciéravec une rare sagacité 
liufluence salutaire de la religion sur l'esprit des 
corps , son grand secours dans là répression des vices 
auxquels le soldat ést‘enclin, et dont les principaux 

¿sont le éommerce des femmes , l’onanisme et l'ivro- 
gnerie. 

Enfin les deux dérnières parties comprennent les 
affections et les passions de l’âme, et la propreté. 
L'auteur a su metire une grande élévation de pensées 
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dans ses réflexions sur le courage et l'amitié , et beau- 
coup de précision dans les détails minutieux concer- 
nant les habitations militaires. 

Il serait inutile de nous étendre davantage sur un 
livre dont dous croyons avoir assez fait ressortir le 
mérite et l'intérêt, par la seule énumération des cha- 
piires qu'il contient. Pour tout dire en un mot, et 
pour rendre justice à l’auteur comme à son ouvrage ; 
nous ajouterons que M. Kirckhoff s’y montre cons-- 
tamment penseur profond , observateur habile, mé- 
decin érudit et surtout homme de bien, 

Nos lecteurs pensent bien qu’un auteur qui se pré- 
sente avec de pareils titres, ne doit pas laisser beau- 
coup de prise aux traits de la critique ; aussi n’avons- 
nous pas le courage de relever quelques fautes gram- 
maticales et quelques taches de style inévitables sans 


doute quand on n’écrit point dans sa propre langue, 


et dans un pays où l’on s'efforce de faire oublier celle 
qu’on avait adoptée, G. G... 


VARIÉTÉS. 


— Ecorce de grenadier contre le tænia. Nous avons 
fait connaître dans le temps les sxpériences de M. 
Gomez, médecin portugais, sur les propriétés de 
l'écorce de grenadier contre le tœnia, (Voy. G. de S. 
n° XXIII année 1823). Le mois dernier , M. Hus- 
son {a montré à l’Académie royale de médecine un 
tœnia d'une longueur demesurée , dont l'expulsion a 
été déterminée par la même écorce. D’après le con- 
seil de M. Husson , le malade acheta lui-même un 
grenadier dont il dépouilla la racine de manière à re- 
cueillir deux onces d’écorce. Il fit bouillir cette quan- 
tité dans une livre et demie d’eau, qu’il fit réduire à 
demi-livre. Le matin , à jeun , le malade prit deux 
onces de cette décoction , qui ne produisit aucun ef- 
fet immédiat. Deux heures après , il prit encore la 
même dose , et le tœnia fut tout de suite expulsé. 
Mais il se rompit en sortant , ce qui nécessita admi- 
nistration , en lavement , de quatre onces de la dé- 
coction Un nouveau fragment fut'expulsé ; énsorte 
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que la portion présentée à l’Académie était très-con- 
sidérable : toutefois on a reconnu que la tête du ver 
ne s’y irouvait pas ; ce qui fait pepser qu elle a resté 
dans l'intestin. 

Immédiatement après, M. Grimaud a lu, sut 
le même remède, une notice de laquelle il résulte 
qu'il a réussi plus de trente fois à expulser cette espèce 
de ver. M. Grimaud assure que toute la racine est 
également efficace ; el qu’il est utile de seconder l'effet. 
de sa décoction, par un purgatif huïleux administré 
quelques heures après. 


— Vitalité des poissons. Le capitaine Franklin à 
remarqué durant le rigoureux hiver que son expédi- 
tion vers le Nord a éprouvé près de la rivière de 
Cooper-Mine , que le poisson gelait à mesure qu'on 
le retirait des filets , et formait en peu d’instans une 
masse solide et facile à mettre en morceaux avec la 
hache. Lorsque , dans cet état de congélation com- 
plète , on l’approchait du feu et qu’on le faisait dé» 
geler , il reprenait aussitôt le mouvement et la vie: 
Cette circonstance peut être ajoutée à beaucoup 
d’autres non moins frappantes, pour montrer jusqu'à 
quel point la vitalité peut être suspendue dans les 
animaux à sang froid, 


— Rapports lus à la Société royale et centrale d'agri- 
culture, dans sa séance du 25 avril 1824. Paris, 1824; 
chez Mne Huzard , libraire. Broch. in-8° de 26 pages, 


— Eaux minérales de Dinan. — Des systématiques et 
de leurs adeptes, etc.; par L. F. Biceon, D. MP; 
broch. in-8. A Paris, chez Lance , libraire, rue 
Croix- des-Petits- Champs , n° 50. 


Tandis que les systématiques disputent , les praticiens 
observent et comparent les résultats obtenus pendantla 
vogue des divers systèmes. M. Bigeon s'attache surtout 
au nécrologe , comme à la pierre de touche de toutes les 
doctrines, et il démontre par les faits et par des tableaux 
de chiffres , que la mortalité augmente partout en raison 
de la vogue de la doctrine prétendue physiologique. Sa 
brochure est l'ouvrage d’un homme qui réfléchit, d'un 
médecin qui sait résister à l'esprit de système. 
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Nombre des malades admis par les membres du Bureau 
central , pendant le mois de Septembre 1824. 
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VENTS DOMINANS. 


L'Ingénieur CHEVALLIER , opticien du Roi. 


CONSTITUTION MEDICALE. 
Troisième trimestre de 1824- 


Après le froid du printemps et les variations at- 
mosphériques de juillet, les chaleurs sont survenues 
rapidement au mois d'août, et ont dépassé , pendant 
quelques jours , la limite ordinaire. Septembre nous a 
offert de nombreux beaux jours, et octobre s'annonce 
avec l'aspect rigoureux de l’automne.Les vents d'Ouest 
ont constamment prédominé pendant les deux pre- 
miers mois de ce trimestre , et des pluies fréquentes, 
sans orage , ont souvent rafraîchi nolre atmosphère, 

Il wën a pas été ainsi dans les contrées méridio- 
nales. Le midi de la France ; après une sécheresse de 
plus d'anc année , a été tourmenté par des orages 
violes , qui-ont-occasionné de -vasies inondations ; 
l'Espagne et l'Italie, du moius dans les environs de 
Madrid et Rome, ont eu à souffrir d’une sécheresse 
et jeté 
de l’inquiétude au milieu de nombreuses populations. 


extraordinaire , qui a tari toutes les sources, 


A Cadix, on a redouté un moment l’apparition de la 
fièvre jaune ; cette crainte ne s’est heureusement pas 
réalisée. Pour nous , si nous avons à nous plaindre 
de quelque chose, c'est d’avoir été trop longtemps ex- 
posés à l'influence d’un atmosphère humide, au détri- 
ment des pays que nous venons de citer. 

Il nous a semblé que la constitution médicale était 
modifiée par cetie circonstance météorologique , et le 
caractère des maladies nous a paru moins inflamma- 
toire que dans les mois précédens. Nous appèlerons 
plus particulièrement l’aitention de nos lecteurs sur 
un phénomène que nous avons eu plusieurs fois l’oc- 
casion d'observer. Nous voulons parler d’une espèce 
de cholera-morbus dont un grand nombre de personnes 
ont été atteintes. 

Après quelques jours de chaleur, on éprouvait un 
sentiment de lassitude générale , et un; malaise indé- 
terminé. Sans autres symptômes précurseurs , il se 
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“imanifestait dans la nuit quelques légères coliques, sui- 
vies de vomissemens et de déjections alvines plus ou 
moins fréquentes , plus ou moins considérables. Les 
uns éprouvaient jusqu'à vingt évacuations ét même 
au-delà ; d’autres n’en ont éprouvé qu'un très-petit 
nombre. Certains malades ontélé exempis de vomis-- 
semens et n’ont eu qu’un léger dévoiement. 


Le matin , les phénomènes qui s'étaient manifestés 


pendant la nuit continuaient , mais se prolongeaient 
rarement pendant toute la journée, Tout cela avait 


lieu sans fièvre et sans aucun trouble bien considéra- À 


ble de l’économie. La diète , les boissons délayantes , 
‘elles que le bouillon d'herbes , la limonade , l’eau 
de poulet, accompagnées de quelque infusion aro: 
matique de thé , de tilleul , etc. , suffisaient pour ré- 
täblir l'équilibre; et tout rentrait dans l’ordre.en vingt- 
quatre ou quarante-huit heures. 


Nous avons vu plusieurs individus qui se sont'trou- 


“vés beaucoup plus malades, parce que les évacuations, 


soit par le haut, soit par le bas, n’ont pu avoir lieu. .| 


Chez:eux , les lassitudes et le malaise-:se sont accom- 
pagnés de douleur de tête, de dégoût, et de perte 
d’appéiit, la langue était chargée d’une mucosité 
blanche ou jaunâtre, les ailes du nez présentaient la 


même. teinte ; et des nausées plus ou moins marquées 


annonçaient manifestement que l'effort du yomisse- 
-ment tendait à s'opérer de lui-même, Nous. n'avons 
spas balancé à le favoriser par l’émétique , et nous 
avons vu les symptômes cesser et disparaîlre souvent 
dans la.journée même de son administration ;:rare- 
“ment Ja guérison s'est-elle fait attendre deux-ou trois 
jours. 

B..., garçon maréchal, ne pouvait-plus’ travailler 


-depuis quelques jours ; il se plaignait d'une fatigue |. 


extrême, de céphalalgie:il avait perdu l'appétit , et 


le. plus léger mouvement lui occasionnait des vertiges. 


Sa figure pâle;sa langue blanche et recouverte d'un.en: 
duit muqueux, des nausées qu’il avait éprouvées, etc., 
tels furent. pour moi les signes de l'indication d’un 
“romilif, Deux grains d'émétique administrés séparé- 
_ ment, dans deux: verres d’eau, n'ayant spas déter- 
“miné le vomissement , j’en fis prendre un troisième, 


-dont l'effet fut prompt et efficace. D'abondantes éva- "| 


scualions procurèrent bientôt un soulagement mar- 
«qué. Une boisson délayante fut prise en abondance 
pendant toute la journée, et le malade reprit.son tra- 
paie lendemain, 


Madame E... se plaignit d’abord d’un malaise 
général et de’céphalalgie frontale. Le dégoût et la 
perte de l'appétit étant survenus, je fus consulté. Je 
n'eus pas de peine à reconnaître les signes qui an- 
nonçaient l’indication d'un vomitif, car la mucosité 
qui recouvrait la langue était jaurâtre , la bouche 


amère, l'appétit perdu. L’épigastre n'était nullement 
douloureux, maïs des nausées, non suivies de vomis- 
sement , indiquaient des: efforts infructueux de la part 


de lestomac. J’ordonnai une potion composée de 


huit -onces d'ean distillée, deux grains d’émétique, 


une once de sirop d’alihéa, à prendre par cuillerées 
jusqu'à ce que le vomissement s’ensuivit, Une grande 


quantité de matières vertes et même noirâtres fut 
évacuée ; le malaise ‘cessa aussitôt, la peau devint 


moite ; et la malade se trouva entièrement rétablie. 
Une douce médecine administrée le lendemain , 
plutôt pour'calmer l'esprit de madame E... , que 
pour consolider la guérison , qui était parfaite, 
Mademoiselle Eugénie P. fut plus malade que les 
sujets des observations précédentes. A la suite de cour- 
ses à la campagne, pendant les grandes chaleurs , élle 
éprouva un frisson , et-eut de la fièvre avec tous les 
caractères d’une pyrexic inflammatoire ; la` face était 


rouge et colorée, les yeux brillans , la peau brûlante, 


la langue parsemée de petits ‘points blancs. Appelé 
le troisième jour de sa maladie, je la trouvai dans 
l’état que je viens de décrire; et.je me bornaià or- 
donner la diète , une limonade légère et un bain de 


pieds. Péu à:peu , la fièvre diminua , la-chaleur de- 


vint moindre , la face jaunâtre ;-et la laigue mu- 
queuse, Ce chañgément me détermina*à adminis- 
trer quinze grains d’ipécacuanha dans un demi-verre 


-d’eau tiède. Des vomissemens copicux'survinrent et 
le soir même , la malade fut soulagée. Cependant la 


fièvre continua ; et la malade ayant été soumise à un 
4 R s 

courant d’air en changeant de chambre , eut subite- 

ment le nez très-enflé par l'effet d’un érysipèle. J'in- 


sistai surlla diète,-les boissons acidulées parle citron, 


les groseilles, etc., et-au bout de huit jours , la gué- 
rison fut complète. 

J’ai rapporté ces observations, dont je pourrais ac- 
croître beaucoup le nombre, parce que je suis perz 
suadé que: si l'on avait traité ces embarras gastriques 
de M.-Pinel, comme des gastrites commençantes de 


“M. Broussais , c'est à dire, par des sangsues. à l'épi- 
9 P 8 p 
_gastre , je suis persuadé; dis-je qu'on les aurait gu?“ 
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Ties, mais au bout d’un temps illimité , en sorte que 
de nouvelles maladies auraient fort bien pu se mani- 
fester pendant ła convalescence ; car il est d’observa- 
tion , el M. Broussais l’a observé lui-même, que 
orsque les malades ont été affaiblis par les sangsues, 
les rechutes sont très-faciles. ( Examen , prop. 346). 
Malgré la dénomination de quite ou double que les 
physiologistes donnent au suecès de l’émétique dans 
les cas que je viens de citer , j'atiéste qu'aucun de 
ccux que j'ai observés n’a été aggravé par l'émétique; 
ct que tous ont été guéris sous son influence. Que 
signifie dès-lors le mot de quite ou double ? M. 


; CHIRURGIE. 


Larmoïement accompagné d’un écoulement de pus par 
le conduit lacrymal supérieur , guéri par l'extirpation 
d'une tumeur enkystce située à langle interne de l'œil 
gauche. 


I faut réfléchir avant que d'entreprendre , telle est la 
maxime du sage; elle devrait être le partage de 
Phomme dans toutes les circonstances de la vie et 
particulièrement en médecine, où il s’agit de la santé 
et de l'existence de nos semblables. Malheureusement 
celle maxime est souvent méconnue. Mille faits lat- 
testent, et l'exemple qui «uit le prouve d’une manière 
évidente, 


Il y a dix-huit mois, M. Ballan , receveur à Ver- 
sailles, fut atteint tout-à-coup d’une gêne assez con- 
sidérable à l’œil gauche , qui augmenta progressive- 
ment , et s’accompagna bientôt de douleurs assez 
vives pour inquiéter le malade. Il fit appeler son mé- 
decin; mais les soins qu’il en reçut ayant été sans 
succès , il consulta successivement les chirurgiens et 
oculistes les plus distingués de Paris et de Versailles. 
Chacun d’eux différa de vues sur le diagnostic ; le 
pronostic et le traitement : les sangsues , les sai- 
gnées ; les vésicatoires, les sétons , les collyres irri- 
tans, des pommades plus irritantes encore , un trai- 
tement mercuriel et une foule de médicamens internes 
firent employés ; on conseilla même d’'inoculer une 
gonorrhée , seul moyen qu'on ne mit point en usage; 
tout fut inutile. La maladie acquit de l’intensité ; un 
larmoiement considérable se manifesta, l’inflamma- 
tion devint plus vive et fut bientôt suivie d’une sup- 
puration verdâtre- très-considérable, qui tapissait l'œil 


et la joue gauche. Le malade ne pouvait supporter: 
la lumière sans éprouver de fortes douleurs ; il avait 
pérdu l’appétit et le sommeil ; enfin , il était au déses- 
poir, quand il fut adressé à M. Faure, oculiste de 
S. A. R. Mapame, Duchesse de Berry. Celui-ci, 
persuadé qu’il faut s'assurer de la cause d’une mala- 
die avant de se déterminer à la combattre ; surtout 
par des moyens violens, ne voulut pas prononcer 
d’abord sur Ja nature de celle que M. Ballan soumet- 
tait à son examen. 

M. Faure demanda à revoir le malade plusieurs 
fois , et ce ne fut qu'après irois jours d’un mûr exa- 
mén el d'une sage réflexion qu'il assura, 1°. que les 
souffrances de M. Ballan. étaient sous l'irfluence 
d’une tumeur enkystée, qui était située profondément 
derrière langle interne de la paupière supérieure, 
au-dessus et un peu en arrière du tendon de l’orbi- 
laire ; 2%. que cette tumeur avait occasionné , par la 
pression incommode qu'elle exerçait sur fe conduit 
lacrymal supérieur , un larmoiement qui était devenu. 
plus considérable: à mesure que la ‘tumeur avait aug- 
menté de volume ; 3°. que cette dernière s’était ulcé- 
rée par suite d'une irritation provoquée, ou par la 
nature même du mal où par les moyens violens qu’on 
avait dirigés contre elle ; 4°. que la suppuration s’é- 
tait fait jour dans le conduit lacrymal supérieur ; et 
Pavait fortement distendu ; il ajouta que, quoique 
cette maladie eût résisté à tous les moyens qu'on 
lui avait opposés, elle n’était cependant pas au-déssus 
des resscurces de l’art. En conséquence, il proposa 
d'enlever la tumeur , et assura que toutes les souf- 
frances cesseraient aussitôt qu'elle serait extirpée. 
M. Ballan consentit à ce que lui proposait M. Faure, 
et l'opération fut pratiquée le 7 août, en présence de 
MM. Tissot, médecin en chef des armées, Laurent, 
ancien médecin des Gärdes-du-Corps, Secondat, 
ancien chirurgien des armées , de plusieurs autres 
confrères et moi. 

L'opérateur , après avoir fait connaître la cause 
du mal dont nous voyions les sympiômes sur l'œil et 
la joue de M. Ballan , fit placer son malade comme 
pour l'opération de la cataracte ; il prit un bistouri à 
lame étroite et pratiqua , à une ligne et demie du 
bord de la paupière supérieure , et à l’angle interne, 
une incision de quatre lignes et demie , légèrement 
oblique de bas en haut. Après avoir divisé le tissu 
cellulaire , son premier soin fut de disséquer autour 
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du conduit lacryma! et d’en emporter une partie , afin 
de réduire son diamètre et s’opposer par ce moyen à 
un larmoiement continuel , qui imfailliblement aurait 
eu lieu par ce conduit. Il saisit ensuite la tumeur avec 
une érigne et disséqua , non sans peine , car le sang 
coulait abondamment , autour de la tumeur. Après 
avoir isolé celle-ci dans toutes les parties latérales , 
il prit des ciseaux courbes et la détacha entièrement. 
Le kyste contenait une matière grumelée, d'un blanc 
verdâtre, ressemblant à du fromage mou, et analogue 
à celle qui venait recouvrir tous les jours l’œil et la 
joue gauche du malade. M. Faure se borna à rem- 
plir le vide que laissait la tumeur avec de petits bour- 
donnets de charpie sèche , qu’il soutint avec des ban- 
deleites de taffetas gommé. Deux jours après , crai- 
gnant que quelques parties du kyste ne fussent restées, 
il cautérisa le fonds de la plaie avec le nitrate d'ar- 
gent, ayant soin de préserver de l’action du caus- 
tique les tuniques du conduit lacrymal. A l’aide de 
simples pansemens à la charpie sèche, la cicatrice 
s'opéra complètement. Six jours après l’opération , 
M. Ballan put aller à Versailles, sans éprouver la 
moindre incommodilé. Quelques lotions et des col- 
lyres toniques furent employés pour rendre le canduit 
lacrymal et la conjonctive à leur état normal. ` 

J'ai vu moi-même M. Ballan depuis son opéra- 
tion ; son œil est dans un état parfait, il ne s'y est 
manifesté , depuis près de deux mois, ni douleur, ni 
larmoiement, ni suppuration ; les injections faites par 
le point lacrymal supérieur passent aisément par le 
nez. Le malade est on ne peut pas plus satisfait , et 
rend, comme nous, justice aux talens de l’habile ocu- 
liste qui lui a rendu la vue et la santé. Ce fait , aussi 
curieux qu'intéressant pour la science , puisque les 
auleurs n’en rapportent pas d'exemple, me semble 
mériter l'attention de tous les praticiens qui s'occupent 


des maladies des yeux. MarcezuiN, D. M. 


‘CHIMIE PHYSIOLOGIQUE 


Des différentes manières dont les corps agissent sur 
l'organe du gout ; 


Par M. CHEVREUL. 


Dans la persuasion où je suis que beaucoup de phé- 
momènes ne nous paraissent compliqués que parce 
qu’ils sont le résultat de plusieurs causes qui agissent 
simultanément ; j'ai pour principe, lorsque j examine 


des phénomènes de ce genre , de chercher à démêler 
les différentes causes qui peuvent agir , afin derap- 
porter à chacune d’elles les effets qui en dépendent. 
En envisageant sous ce point de vue les sensations si 
variées que nous percevons lorsque des corps sont 


introduits dans la bouche, je suis arrivé à faire une. 


analyse satisfaisante de ces sensations, en reconnais- 
sant celles que nous percevons , 1°. par le zact de la 
langue , 2°. par le goët, 30. par l’odorat. 

On reconnaît généralement que nous sommes sus- 
ceptibles de percevoir ces trois ordres de modifica- 


tions par l'introduction des corps dans la bouche; 


mais parce qu'aucun des physiologistes que j'ai con- 
sultés ne ma indiqué les moyens de reconnaître les 
modificalions spéciales à chacun des sens du tact , du 
goût et de l’odorat, je me suis déterminé à publier 


les résultais suivans , qui font partie de mes Considé- ` 


rations générales sur. l'analyse organique immédiate , et 
sur les applications de cette branche de la chimie à 
l’histoire des êtres organisés. 

T! n’est pas possible de séparer l’action qu'une subs- 
tance introduite dans la bouche exerce sur le tact, de 
l’action qu’elle exerce sur le goût; mais il est facile 
de distinguer les effets produits par chacun de ccs 
sens. Pour cela , on appréciera d'abord l'effet produit 
par la substance sur l'organe du tact , en appliquant 
cetle même substance sur une partie de nolre corps 
autre que la langue ; ensuite on fera abstraction, par 
la pensée , de l'effet produit dans ce cas de ceux qui 
le sont lorsqu'on met la substance dans la bouche, et 
on aura par ce moyen l'effet produit par le goût: 
seulement , parce que la langue est plus sensible que 
la peau , la sensation du tact de la langue sera plus 
intense que celle du tact de la peau. Par exemple, si 
on place du chlorure de calcium réduit en poudre 
sur la peau , l’eau de la transpiration sera solidifiée 
par ce composé, et l’on éprouvera une sensation de 
chaleur. Si l’on prend, au contraire , l'hydrochlorate 
de chaux cristallisé réduit en poudre, il se liquefiera, 
et l’on ressentira du froid, Il est évident maintenant 
que le chlorure de calcium mis dans la bouche pro- 
duira de la chaleur, tandis que l'hydrochlorate de 
chaux y produira du froid , et que les effets seront 
plus marqués qu’à la surface du corps, puisque la 
laigue est plus sensible et qu’elle est plus humide que 
la peau. Les corps qui se fondent ou qui s'évaporent 


à la surface du corps en produisant du froid, en pro=, 
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duiront encore dans la bouche, s’ils s’y fondent et 
s'ils s'y évaporent. 

. Mais comment sépare-t-on la sensation de l’odorat 
des sensations du tact de la langue et du goût propre- 
ment dit? D'une manière irès-simple : il suffira de 
presser les deux narines l'une contre l’auire pour em- 
pêcher toute sensation de la part de l'odorat; par 
ce qu'alors l’air qui s'est chargé plus ou moins dans 
la bouche des parties odorantes , ne pouvant plus 
être expiré par le nez, ne portera plus à la membrane 
pituitaire les molécules qui occasionnent la sensation 
de l'odeur. Dans le cas où les narines sont pressées , 
ilmy a donc que les sensations du taci de la langue 
et du goût qui sont perçues. On ne saurait se faire une 
idée des différences extrêmes qui existent entre les 
sensations qu'on perçoit d'une subsiance sapide et 
odorante , suivant que le passage de l'air expiré par 


le nez est libre ou interrompu. 

= Je suis parvenu a établir plusieurs classes de corps 

relativement aux sensations qu'ils excitent en nous 

lorsqu'on les met dans la bouche : je ne parle point 

ici des substances caustiques qui altèrent les organes. 
ve Crasse, Corps qui n’agissent que sur le tact de la 

langue. Le cristal de roche , le saphir , la glace. 

2e CLasse. Corps qui n’agissent que sur le tact de la 
langue et sur Vodorat. Les métaux odorans : lorsqu'on 
met de l’étain dans la bouche . on perçoit l'odeur de 
ce métal ; et en se pressant les narines, toute sensa- 
tion autre que celle du tact disparaît complètement. 

3e CLASSE. Corps qui agissent sur le tact de la langue, 
sur de goût et sur l'odorat, Exemples : 

1°. Les huiles volatiles. Elles ont en générai de lâ- 
creté , avec une ardeur particulière à chaque sorte 
d'huile Quand on les met dans la bouche et qu’on se 
presse les narines , la sensation d’âcreté est toujours 
sensible, tandis que celle de l’odeur s’évanouit entiè- 
rement. 20. Les pastilles de menthe.et de chocolat. Les 
narines élant pressées après qu’elles ont été introduites 
dans la bouche , on ne ressent plus que la saveur du 
sucre, Si on cesse de se presser les narines , l'odeur 
de la menthe , du cacao redeviennent sensibles: 

lIl n'est pas inutile de faire remarquer que le goût 
urineux qu'on attribue aux bases alcalines fixes map- 
partient point à ces substances , mais bien à [l ammo- 
niaque qui est mise en liberté par la réaction des bases 
alcalines fixes sur les sels amimoniacaux contenus dans 
la salive. Les preuves en sont, 1°, dans la disparition 


de la sensation lorsque les narines sont pressées , 2°. 
dans la perception de la même sensation , lorsqu'on 
flaire un mélange de salive fraîche et d’alcali qu'on a 
opéré dans une petite capsule de porcelaine ou de verre. 

Il paraît qu'avec l’âge, le sens de l'odorat s’affaiblit 
avant celui du goût. 
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Recherches nouvelles et Observations pratiques sur le 
Croup et la Coqueluche, par T. Gursert, D. M. P. 
Un vol. in-80. Paris, 1824. 

L'ouvrage que j’annance est celui d’un jeune mé- 
decin qui , livré depuis quelques années seulement à 
la pratique, a su néanmoins assez bien metire à profit 
cette courte période d'observation pour publier un bon 
traité sur le croup et la coqueluche. I est vrai que les 
faits dont M. Guibert a enrichi son livre ont été re- 
cucillis à l'hôpital des Enfans, dans les salles de cli- 
nique de MM. Guersent et Jadelot ; mais toujours 
doit-on lui savoir gré de l'exactitude et de l’impartia- 
lité avec lesquelles ces observations ont été rédigées, 
et des remarques pratiques , pleinesde justesse, dont 
elles lui ont fourni Île sujet. 

L'ouvrage de M. Guibert est divisé en trois parties; 
la première traite du croup , la seconde de la coque- 


` luche , et la troisième de plusieurs autres maladies de 


l'appareil respiratoire , considérées dans le jeune 
âge, telles que l’angine variolique, l'œdème de la 
glotte, la bronchite , la pneumonie et la pleurésie , la 
dilatation des bronches, l’hémoptisie et la phthisie 
pulmonaire. 

En lisant l’article du croup, on n’éprouve qu'un 
regret ; c’est que M. Guibert, au milicu d’une des- 
cription des plus exactes de cette affection , wait pu 
répandre de nouvelles lumières sur son trailement , 
et qu'il se soit borné , comme ses devanciers , à réca- 
pituler les moyens , très-nombreux, à la vérité , mais 
tous plus ou moins inconstans dans leurs effets , que 
le temps et l'expérience ont paru consacrer comme 
les mieux appropriés à guérir le croup. Toutefois il 
a mis beaucoup d’ordre et de clarté dans cette réca- 
pitulation , et a fait preuve de tact en appréciant à sa 
juste valeur chacun de ces moyens curatifs. Parmi 
ceux auxquels il paraît accorder la préférence il a 
bien voulu faire mention d’une potion vom:tive que 
j emploie ordinairement et qui, à la vérité, manque 
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rarement son effet , quoiqu’elle ne guérisse peut-être 
pas davantage le croup que les autres remèdes. Voici 
cette potion. 

Prenez — Tartre'stihié, 2 grains. 
Muriate de soude, 20 grains. 
Eau distillée de violettes , ou 
décoction de polygala, 4 onces: -~ 
Sirop d'ipécacuanha , 1 once. 
D. par cuillerées à café de: 5 en 5 minutes , jusqu'à ce 
qu'il en résulte des vomissemens , éloignant alors 
progressivement les doses, 

Le traitement de l’angine croupale est suivie de 18 
observations , lesquelles étant presque toutes accom- 
pagnés de l'autopsie cadavérique , ne prouvent guère 
en faveur de son efficacité. 

M. Guibert a adopté pour la description de la coque- 
luche le même ordre et le même plan que pour celle 
ducroup. Voici comment il considère cette affection 
convulsive. « La coqueluche , dit-il, est, à mon avis, 
une toux essenliellement nerveuse ou spasmodique , 
pouvant exister seule et sans. cause appréciable , mais 


s’accompagnant le plus souvent d’une maladie qui 


siége, pour l'ordinaire, dans les organes respiratoires, ` 


et qui modifie nécessairement la marche , la durée et 
le traitement de la toux convulsive , au point qu’elle 
semblerait en être la seule cause productrice. » Et 
c’est-uniquement d’après ces données sur la nature et 
les causes de la coqueluche , que M. Guibert établit 
le traitement de cette maladie ; ce qui me semble être 
une-erreur! de pratique. Je. pense, en effet, que lés 
poumons ont, comme les autres organes, divers lan- 
gages pour indiquer leurs différentes maladies , et 
que jamais, par exemple, le caractère de la toux de 
la coqueluche ne peut être celui du même symptôme 
dans la pleurésie., la pneumonie ou la phthisie pul- 
monaire , el qu'ainsi le traitement de ces. affections ne 
peut être modifié par une maladie dont la co-existence 
me paraît ici purement imaginaire ; en un mot, je 
crois qu'il y aurait un inconvénient aussi grand à grou- 
per ainsi des maladies dong le traitement doit être dif- 
férent, qu'à faire des divisions et des subdivisions dont 
la pratique ne retirerail aucun profit. 

Dix-huit observations , presque toutes accompa- 
gnées «comme, celles, du croup , de l'autopsie cada- 
vérique , terminent l’histoire de la coqueluche ; ces 
observations m'ont paru très-intéressantes , mais , 
quoiqu'en dise M. Guibert , elles mont semblé bien 


plus propres à infirmer son opinion sur la nature dé: 
cette maladie, qu’à la fortifier et lui servir dé base. 
Car,quelle que soit l’adresse avec laquelle il les ait pré: 
sentées , jamais on ne pourra y voir, comme M. Gui: 
bert l’a donné à entendre, des coqueluches phthisiques, 


bronchitiques , pneumoniques , ni pleurétiques , mais . 


bien seulement des phthisies, des bronchites, dés 
pneumonies et des pleurésies dont la toux symploma- 
tique. a présenté imparfaitement le caractère de la co- 
queluche, si toutefois encore notre auteur ne s’est pas 
laissé dominer par son idée favorite en recueillant et 
rédigeant ces observations. 
Quoi qu'il en soit, M. Guibert ne peut errer long- 
temps : dans la troisième partie de son ouvrage, en 
effet, où il traite de l’angine variolique , des angines 


: laryngée et irachéale , de la pneumonie et de la pleu- 


résie , de la dilatation des bronches , de l’œdèfne de 
la glotte, de l'hémoptisie et de la phthisie pulmonaire 


: dans. l’enfance , il est loin de dire que ces maladies 
. puissent se compliquer d'une vraie coqueluche; bien 


plus, il assigne à la toux qui accompagne chacune 
d'elles un caractère particulier et entièrement diffé- 
rent de celte dernière maladie. On m'aurait donc que 
des éloges à donner à l’auteur sur la manière dont il 
a décrit ces diverses affections , s’il Peut fait avec l'é- 
tendue convenable , surtout en ce qui regarde leur 
traitement, Mais toujours est-il que le livre de M: 
Guibert , pris dans son ensemble, doit être regardé 
comme un des meilleurs qu’on ait publiés sur les ma- 
ladies de l'appareil respiratoire considérées dans le 


jeune âge. Ec. Movin , D. M.P. 


CORRESPONDANCE. 


Un de nos abonnés nous écrit la lettre suivante: 
« La lecture de l’article que vous avez publié derniè- 
» rement (n° XXIV ) sur l'emploi de l’eau froide à 
» l’extérieur,m’a déterminé à vous adresser la question 
» suivante: Quel est le mélange réfrigérant le plus propre 


» à remplacer la glace lorsqu'elle vient à manquer? en 


» donner la formule. » 
Réponse. Nous ne pouvons pas donner de formule 


. déterminée pour opérer un mélange réfrigérant propre 


à remplacer la glace. Nous dirons seulement que, dans 
tous les pays, on trouve de l’eau froide soit dans les 
puits, soit dans certaines sources ; lorsqu'on veut ra- 
fraîchir davantage cette eau, on y fait dissoudre dusel 


w) 


marin où mieux encore du sel de niire, et comme 
-cette dissolution ne peut s’opérer qu'en absorbant du 
calorique , l’eau se trouve très-refroidie à l'instant ; 
on pourrait donc remplacer un sachet de glace piée, 
par un sachet de nitrate de potasse, ou d’hydrochlocrate 
de soude qu'on tiendrait continuellement humecté, On 
pourrait encore se servir avec plus de succès d’une 
compresse trempée d'alcohol ou d’éther dont l’évapo- 
râlion produit un refroidissement qui va quelquefois 
jusqu'au degré de la glace. Au reste, ces moyens ne 
peuvent guère ĉireemployés que sur une partie très-cir- 
conscrile , et lorsque le siége du mal est à l’intérieur ; 
car si la peau elle-même était le siége de l'inflamma- 
tion , dans l’érysipèle , par exemple , il est évident qu’on 
ne pourrait pas letrailer suivant la méthode de M. Tan- 


chou, autrement qu'avec l’eau pure plus ou moins“ 


‘froide. Les sels , l’éther, l’alcohoi ne feraient qu'irriter 
le mal, Dausla majorité des cas, l’eau de puits sou” 


vent renouvellée peut tenir lieu de glace lorsque celle- | 


«ci vient à manquer, 


H. 
Un second correspondant nous fait l'honneur de 
nous demander notre opinion sur la Conception dđans:ses 
différens résultats. 


Nous répondrons quela questionne nous a pas paru 
iitttement posée. Veut-on:savoir de nous comment ` 
se fait la conception, et ce qui se passe dans l'acte 


-générateur ? La réponse est facile, nous n’en savons 
rien, Les plantes et les animaux-se muñipliert, parce 


que tél est l’ordre de la nature : nous voyons bien assez ` 


souvent les organes qui concourent à cette multipli- 
cation; nous saisissons bien quelques circonstances de 
‘Pacte, mais l’acte lui-même nous échappe. C’estun 
fait, et voilà tout; ne nous obstinons pas à en recher- 
cher la cause, car de plus savans et de plus ‘habiles 
quemous-y ont perdu leurs tempset leurs peines. M, 


ANATOMLE-PATHOLOGIQUE, 
Quelques details sur l autopsie du Ror Louis XVIII. 


Dans un monient où la France déplore la perte 
-d'un de ses plus sages monarques , nous ayons pensé 
que nos lecteurs liraient avec intérêt tout ce qui se 
attache à la. maladie et-à la mort de Pillustre auteur 
de la Charte. Quoique le procès-verbal d’autopsie 
n'ait pas été rendu public, nous croyons pouvoir 


„compter sur l’exactitude des détails suivans, 
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On a remarqué que les os de la partie antérieure 
du crâne étaient très-épais , tandis que ceux de la par- 
tie postérieure étaient plus minces qu’à l'ordinaire. 

Le cerveau , très-grand dans toutes ses dimensions, 
était cependant plus développé à gauche qu’à droite. 
(C’est une circonstance assez rare €t qui a été ob- 
servée sur le cerveau de Bichat). 

Les poumons ont été trouvés parfaitement sains. 

Le cœur était gros, peu consistant et vide de sang. 

L'estomac , d’un irès-grand volume , distendu par 
des gaz et des mucosités. Sa surface interne offrait 
deux petites plaques rouges. 

Les énteslins n’ont présenté ni rougeur ni ulcéra- 
tions. Mais on à trouvé dans la duplicature du mé- 
sentère, une tumeur stéatomateuse assez considérable, 
qui m'avait occasionné aucane douleur pendant Ja vie, 
et dont l'existence n'avait été mdiquée par aucun signe 
sensible. (Des tumeurs de cette nature se rencontrent 
souvent dans le mésentère , sans avoir même élé soup- 


-çonnées. Au reste , à moins d'un développement ex- 


traordinaire , elles ne troublent pas d'une manière 
sensible l'exercice des fonctions). 

Les autres viscères étaient en bon état. 

Les extrémités supérieures et inférieures très-amai- 


~ gries. 


La cuisse gauche offrait ä-la face interne la trace 
d’un ancien vésicatoire: 
Les deux jambes, depuis -les genoux jusqu’à 


trémité des pieds , présentaient une substance larda- 


Pex- 


cée , jaune , dans laquelle les tissus cellulaires, muscu- 
leux, et même osseux, étaient confondus. L’instru- 
ment pénétrait avec facilité jusques dans les-os eux- 
mêmes. 

Le pied droitet le bas de la jambe , jusqu’à lá-haŭ- 
teur du mollet, étaient sphacelés ; les os en étaient 
ramollis, quatre orteils s’en étaient détachés succes- à 
sivement par les progrès de la maladie. 

‘Le pied gauche était asssi sphacelé , mais seulement 
jusqu'au tarse. 

‘Quelque temps après la mort, el'au moment de 
l'embaumement ; on a fait des lotions avec le chlo- 
rure de M. Labarraque, qui ont détruit à l’instant 
toute.espèce de mauvaise odeur. 

L’embaumement à été fail au moyen de ces chlo- 


rures et du sublimé, 
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VARIÉTÉS. 


— Faculté du Roi. Voici la formation de la Faculté 
du Roi telle qu’elle a été approuvée par S. M : 

Médecine. — MM. Portal , premier médecin ; Ali- 
bert , premier médecin ordinaire, 

Médecins ordinaires. — MM. Auvity (Pierre) , Gué- 
neau de Mussy. 

Médecins ordinaires par quartier. — (Janvier) MM. 
Orfila , Pelletan ; (avril) MM. Magnan, Salmade ; 
Guillet) MM. Lavit fils, Auvity (Antoine) ; (octobre) 
MM. Dalmas , Royer-Collard. 

Médecins consultans. — MM. Piot de Montaigu, 
premier médecin consultant ; Beauchêne , Regnault , 
Lafisse , Bourdois de la Mothe, Petit, Landré-Beau- 
vais, Sue, Blancheton , Lavit père, honoraire. 

Chirurgie. — MM. Distel , premier chirurgien ho- 


- 


noraire ; le baron Dupuytren, premier chirurgien. 

Premiers chirurgiens ordinaires. — MM. Thévenot , 
Bougon. 

Chirurgiens ordinaires par quartier. — (Janvier) MM. 
Marjolin , Ribes; (avri) MM. Nolin, Dailliez; 
Guillet) MM. Vesque , Moreau; (octobre) MM. Ni- 
cod , Beauchêne fils. 


Chirurgiens consultans. — MM. le baron Boyer, 


Richerand. 
Chirurgiens renoueurs, — MM. Thierry , Valdajou. 
Chirurgien oculiste. — M. Demours. 


Chirurgien dentiste. — M. Dubois, (M. Delabarre 
en survivance). 

Chirurgien bandagiste. — M. Delacroix. 

Pharmacie. — MM. Fabre, premier pharmacien ; 
Megès , adjoint ; Clarion , pharmacien ordinaire ; 
Gallien , honoraire ; Delagenevraie, premier aide ; 


Dedanois , deuxième aide; Vautro , chef du bureau 


de service. 


— Erreurs populaires. Les habitans de la commune 
de Neustad , près Marbourg , [ont conservé , depuis 
très-longtemps une coutume insensée et barbare qui 
tient à l'opinion , accréditée chez eux, que le feu 
guérit les cochons de l’angine. Lorsque cette épizootie 


règne dans les troupeaux , on iransporte, dans um 
grand fossé hors de la ville, 70 à 8o bottes de paille, 
on y met le feu et l’on chasse à plusieurs reprises. 
tous les cochons à travers les flammes L'action du 
feu et l’épouvante qu'il cause à ces animaux sont les 
spécifiques qui doivent les guérir de l’angine ; les uns, 
à force d’être si souvent poussés dans le feu, finissent 
par y rester; d’autres enfin sont tellement brûlés , 
qu'ils meurent quelques jours après l'opération, et 
ceux qui la supportent en conservent pendant long- 
temps les iraces douloureuses. 

— Fièvre jaune. On écrit de la Guadeloupe : La 
fièvre jaune, qui n’avait pas paru dans cette île de- 
puis que son invasion en Europe l’a rendue l’objet 
de la sollicitude des gouvernemens , s’est monirée cet 
automne dans l’une des villes de la colonie. Au licu 
d’apparaître à la Pointe-à Pitre , qui est située au mi- 
lieu des marécages , où l’on prétend que cette mala- 
die prend naissance, elle a exercé ses ravages à la 
Basse-Terre, ville salubre , aérée, et qui, n'ayant 
que peu de commerce , est rarement exposée à son 
importation. Parmi ceux qu’elle a fait périr, on 
compte le capitaine Royou , neveu de l'abbé du 
même nom, et connu lui-même par quelques opus- 
cules. 


— Dictionnaire de médecine en 18 volumes, tome X. 
Chez Béchet jeune, libraire, place de l'Ecole de 
Médecine , n°4. Prix : 6 fr. 

Le nouveau dictionnaire poursuit son cours avec la 
plus grande régularité. Arrivés à plus de la moitié de leur 
tâche, les rédacteurs redoublent d'activité et de soins 
pour rendre de plus en plus leur ouvrage digne de Pac- 
cueil qu'il a recu du public. Le volume que nous annon- 
cons commence au mot Galvanisme et finit au mot Hé- 
malurie. 


— Errata du dernier N°. Pag. 215, x'e colonne. 
Comme la mort entraîne chez l’une d'elles lextinction 
des mouvemens vitaux. Lisez : Comme la mort d’une 
seule entraîne l'extinction de tous les phénomènes vi- 
taux. 

Même colonne : Un des livres les plus amusans. 


Lisez : Un des livres les plus attachans. 


La Gazette de santé parait régulièrement trois fois par mots, les 5, 15 et25. Le prix de l'abonnement est de 18 fr. pour 
un an. On s abonne chez le docteur MIQUEL, propritarre-rédacteur, place des Victoires, n, 6, chez tous les gereden ae poser 


et chez tous les libraires. Les lettres et paquets doiwent étre affranchis. 
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JOURNAL DE MÉDECINE ET DES SCIENCES ACCESSOIRES. 


PAR UNE SOCIÉTÉ DE MÉDECINS. 


ARIOLE.— VACCINE, 


L'un des plus zélés propagateurs de la vaccine , 
à la date du 3 octobre. 
« Après avoir élé pendant dix ans exempis de la 


Pami de Jenner , nous écrit 


petite- vérole à Nancy , j'ai trouvé , à mon arrivée, 
que celle maladie y régnait.. Nous avons , jusqu’à 
présent ,: 347 individus qui en ont été atteints; 19 
sont morts, 2 ont perdu un œil , un aulre a une carie 
à la mâchoire par un dépôt varioleux. Aucun vacciné 
n’a contracté la variole ; 


un seul, âgé de »o ans, 


avait été vacciné à un.an par six piqûres; cinq n’ont 
rien produit; la sixième n'ayant pas suivi la marche 
régulière , a formé un ulcère croûteux qui a induit en 
erreur l’inoculateur , et qui a laissé une large cica- 
trice; ainsi, la vaccire n'étant pas légitime, le sujet 
a eu la variole. On est venu me prier de vérifier le 
fait. Cette épidémie n’a donc trouvé d'aliment que 
parmi ceux qui ont refusé de se faire vacciner. Aussi 
vient-on de pratiquer cetté inoculation sur beaucoup 
de personnes. Selon les intentions du gouvernement, 
nous n'employons que des mesures persuasives ; tan- 
dis que dans le royaume Lombardo- Vénitien , lem- 
pereur d'Autriche fait appliquer des moyens coerci- 
tfs, Pai su dans mon voyage (et j'ai les réglemens), 
. que lorsque la variole existe dans une maison , ceux 
qui l’habitent sont renfermés en quarantaine, et sont 
obligés de payer le garde placé pour en empêcher 
l'entrée et la sortie , jusqu’à ce que le médecin ait dé- 
claré que le danger de la contagion est passé, et que 
lout est purifié. On place en outre, au-dessus de la 
porte de la maison infectée, cet écriteau avec celte 
inscription : Ici existe la petite-vérole. C’est de Milan 
que l’on fournit du vaccin à toute l'Italie, et l’on a 
redoublé de soins, dans toute la Péninsule, pour la 
vaccination. 

Il est de fait que quelques vaccinateurs ont mis de 
la négligence, surlout dans premières années de l'in- 


troduction de la découverte ; que les uns n’orit pas re- 
vu leurs vaccinés après l'insertion, pour s'assurer si 
elle était préservative ; et que les autres se sont trom- 
pés sur la nature légitime des pustules dont le cours 
était irrégulier ; voilà la principale source des plaintes 
faites sur la vaccine , accusée, en quelques lieux ; de 
n’avoir point préservé de la variole. On exige , chez 
nous , que les vaccinaleurs cantonnaux revoyent deux 
fois leurs vaccinés, pour juger si les pustules ont par- 
couru leurs périodes sans déviation , et ils sont très- 
attentifs à bien distinguer la fausse variole ou vari- 
celle; car on commet la faute à Paris, comme ailleurs, 
de prendre quelquefois cette éruption bâtarde Pe la 
véritable. » 


J'ai l'honneur , ete. 
Louis VALENTIN. 


— Cette lettre nous fournit l’occasion de rappeler 
aux vaccinaleurs les récompenses honorifiques que le 
gouvernement du Roi décerne , chaque année, aux 
plus zélés d’enir'eux. 

Sur le rapport de la commission de vaccine , éta- 
blie au sein de l’Académie royale de médecine, Son 
Excellence le Ministre de l’intérieur a pris , le 12 juin 
dernier , un arrêté dont voici l'extrait : 


ARTICLE Ier; Le premier prix , de la valeur dé 
quinze cenis francs , sera partagé entre MM: Battut, 
médecin à (elles , et Benoît, officier de santé à 
Grenoble. 

Les deux seconds prix, de la valeur de mille francs, 
seront partagés, 1°. entre MM. Barrey, médecin 
à Besançon , et Lansart, médecin à Loudéac ; 20. 
entre MM. Duplan , médecin à Tarbes, et Labesque, 
médecin à Agen. 

Les trois derniers prix, de la valeer de cing cents 
francs chacun, seront partagés, 1°. entre MM. Ne- 
dey, médecin à Vesoul, ct Villeneuve ; officier! dé 


santé à Tréguier ; 2°, entre MM: Flamand , méde- 
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cin à Lure, et Guilard, médecin à Ancenis; 3, 
entre MM. Fouré , médecin à Nantes, et Lagiraldie, 
médecin à Aurillac, 

ART. IT. Il sera accordé des médailles d’or à MM. 
Compagny , médecin à Beaune ; Ducasse chirurgien 
à Vignec; Faurichon, officier de santé à Saint- 
Pardoux ; Fau, médecin à Lavenalet ; Colfier , offi- 
cier de santé à Saint-Brieux ; Ménard, médecin à 
Lunel. 

Par l’ARTICLE 3, cent médailles d'argent sont. dé- 
ceruées à cent.vaccinateurs, parmi lesquels on compte 
des médecins , des chirurgiens, des officiers de santé, 
des.curés ; des sages-femmes , des maires , etc. 


REVUE DES JOURNAUX DE MEDECINE. 
| Seplembre. 


— La guérison d’un goître par l’iode est aujour- 
d'hui. une chose extrêmement commune ; cependant 
comme le remède esl nouveau , les moindres partlicu- 
larités de son histoire doivent intéresser les praticiens. 

Nous leur signalerons donc l'observation consignée 
dans le Journal Complementaire par M. Lacroze ; il 
s’agit d'une demoiselle qui , pendant huit semaines, 
avait pris régulièrement Ja teinture diode à la dose 
de dix jusqu’à vingt-quatre gouttes trois fois par jour; 
et’cela sans voir aucune diminution dans son goître. 

Letraitement fut suspendu et le médecin perdit sa 
malade de vue. « Mais quelle ne fut pas ma surprise, 
dit-il, lorsqu’au bout de six mois ,eette fille étant re. 
venue chez moi pour me consulter, je m'aperçus que 
son ihyrocèle ayait perdu plus de la moitié de 
son volime, L’ayant questionnée sur cel évène- 
ment, elle meraconta que sa tumeur avait diminué 
d’une manière graduelle et. insensible depuis larcessa- 
tion du! traitement, et qu’il.lui paraissait même qu’elle: 
faisaitencore chaque jour des progrès vers la guérison: 
ÆEncouragéc par ce succès inespéré, elle me témoïgna 
qu'elle désirait recommencer le même traitement ; 
maisi comme la teinture d'iode avait opéré d'unéma-- 
nière si lente, j'aimai mieux lui prescrire les fric- 
tions avec la pommade d’hydriodate de potasse. Deux 
onces de cette pommade furent employées en frictions 
sur le:goftre ; dans l'espace: d’un mois; et au bout de 
deux, il/n en existait plus de traces: Ily a aujourd'hui, 
mi juin 4824, deux anset: quelques mois que la gué- 
wisonesl parfaite, » 


Cetic observation fournit à M. Lacroze une ré 
flexion qui mérite de trouver place ici. « Puisque cette 
substance détermine des modifications organiques 
d’une si longue durée , il est clair que lon pourrait 
mettre dans le traitement plusieurs intervalles de repcs 
sans nuire au succès de la cure, et l'on m'aurait plus 
à redouter tous les graves accidens que quelques mé- 
decins l’ont accusée de produire, lorsqu'elle est em- 
ployée avec si peu de mesure que le corps en devient 
pour ainsi dire saturé , suivant la remarque de M. 
Coindet. » 

Appliqué avec tant de succès au traitement du goître, 
l'iode devait être essayé contre beaucoup d’autres tu- 
meurs, et il l’a été avec succès dans les engorge- 
mens serophuleux et même syphilitiques. Nous lisons 
dans le même’ journal trois obsérvalions communi- 


| quées par le docteur De Sallë , qui prouvent que 
| des engorgemens du testicule et de lPépididyme, 


restes trop fréquens des symptômes vénériens ; peu- 
vent être résous par l'usage de l'iode, soit en fric- 
tions , soit à l’intérieur. M. De Salle a eu le soin, 


| chez ses trois malades, de faire précéder ladminis- 


tration de Piode de bains généraux et locaux, d'un 
régime adoucissant, et même de l’applicationvdes 
sangsues: par ce moyen , il a retiré du médicament 
des effets plus prömpts et plus efficaces. M: De'Salle 
a même vu, chez son troisième malade, de pelités 
végétations situées à la base du gland disparaître 


: complètement pendant le traitement par la pom- 


made iodique. Il! nous promet: de nouvelles observa- 


| tions sur les effets de l'iode dans la maladie syphili- 


tique 
— Les Archives rapportent les observations de M, 
Marochetli sur larage ; que: nous avons publiées il 


y à un'peu plus de trois ans; M. Richond continue, 
| dans le même journal, à nous prouver qu'il n!yatpas 


de maladie vénérienne , et que le mercure ne la gué- 
rit pas aussi bien queles sangsues. M. Foucart con- 
tinue aussi à recommander les émissions: sanguines 
dans les maladies-des vieillards. Quelle que soit l'ar- 
deur des nouveaux partisans de la saignée , je veux 
leur prouver qu ils sont-encoré fort timides dans son 
émyloi, et fort! en arrière de quelques-uns de leurs 
dévanciers. Un médecin de Paris écrivait-le 4 février 
1650: « Mon beau-père à pensé mourir ce: dernier 
«mois de janvier ; mais a encore obteni quelque 


«'iérme de la Parque. Em cette dernière-attaque, al a 
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élé saigné huit fois des bras , et chaque fois je Ini 
« en ai fait tirer neuf onces , quoiqu'il ait quatre- 
« vingis'ans. C’est un homme gras et replet; il avait 
« une inflammation du poumon avec délire , et outre 
«cela , il a la pierre dans les reins et dans la vessie. 
« Après les saignées,, je lai purgé quatre bonnes 
« fois avec du séné et du sirop de roses pâles, dont il 
«a été si soulagé que cela tient du miracle, et il 
« semble rajeuni. Bien des gens auraient peine à 
« croire cela , et croiraient plutôt quelque fable d'un 
« julep cordial. Il m'en témoigne bien du contente- 
« ment, mais quoiqu'il soit fort riche, il ne donne 
« rien non plus qu'une stalue » 

Il ya cent soixante-quatorze ans que Gui-Palin 
s'exprimait ainsi; et, malgré tout son esprit , il n’a 
pu faire proscrire ni les cordiaux , ni l’émétique. Il 
n'épargnait pourtant pas les dénominations outra- 
geantes à ceux qui employaient ces remèdes ; il les 
appelait sans façan des charlatans , des hémophobes, 
des empoisonneurs , etc. Gui-Patin est-il donc le 
créateur de la physiologie ? 

— M. Bardenat a fait un livre, ou plutôt , il a mis 
des notes à un livre de Bichat, dans le dessein de 
réfuter ce grand physiologiste. La tâche n’était pas 
facile et tout-à-fait au-dessus des forces de M. Bar- 
denat : aussi le travail de cet écrivain n'est-il autre 
chose qu’une mauvaise plaisanterie. Toatefois, M. 
Desruciles s’est chargé , dans le Journal Universel , 
de justifier Bichat en réfutant à son tour la réfutation. 
J'applaudis de grand cœur aux bonnes intentions de 
M. Desruelles, mais , én conscience , c’est le seul 
éloge que je puisse lui donner, car il a défendu une 
bonne cause avec de fort mauvaises raisons. Il com- 
mence par dire que les vues de Bichat étaient riches ; 
il ajoutee nsuite : « son Traité des membranes appela 
sur lui l'attention; Anatomie générale qu'il créa jus_ 
tifa bientôt les hautes espérances qu’on avait conçues 
de lui ; et ses Recherches sur la vie el la mort mirent 
le comble à sa gloire. » En vérité, voilà une phrase 
qui donnera beau jeu à M. Bardenat contre son 
Aristarque. Eh quoi! M. Desruelles , pourra-t-il lui 
dire, vous vous constituez l’apologiste de Bichat, et 
vous ne savez seulemeut pas que les Recherches phy- 
siologiques sont le plus faible de ses onvrages ; qu'il 
a été publié immédiatement après le Traité des mem. 
branes ; et que l’Anatomie générale fui la dernière, 
comme la plus belle de ses productions ? Deux lignes 
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plus bas, vous ajoutez qu'il mourut à trente-deux 
ans ; relisez la Biographie médicale, M: Desruelles , 
vous y apprendrez qu'il n’en avait pas trente-un. 

Si M. Bardenat le prenait sur ce ion, je ne sais 
trop ce que répondrait M. Desruelles, Mais voici qui 
est plus sérieux. Bichat a dit : « Tel.est.en effetle 
mode d'existence des corps vivans, que tout ce qui 
les entoure tend à les détruire. » Ce dernier mot est 
évidemment inexact, et-a conduit Bichat à une mau- 
vaise définition de la vie. M. Bardenat le:lui reproche 
après beaucoup d’autres; mais les expressions dont il 
se sert sont tout-à-fait ridicules, et il tombe-lui- 
même dans une absurdité palpable en disant que tout 
ce qui entoure les corps vivans tend à les conserver, 
M. Desruelles se moque avec raison de’celte substi- 
tution , mais il est malheureux dans sa paraphrase de 
la pensée de Bichat. « Oui, dit-il, la vie est .un état 
violent de notre économie ; c’est:un combat continuel 
entre les excitans externes et les organes qui eén re- 
çoivent l'impression. » 

J'avoue que je ne comprends pas bien cette belle 
phrase. Est-ce que l’œil se bat contre la lumière, 
l'oreille contre le son , l'estomac contre les alimens ? 
et puis que signifie celle sentence : la vie est un état 
violent de notre économie ? Le mot vie n’est qu’une 
abstraction représentée , je pense, par un corps vi- 
vant. Le mot économie ne s'applique aussi qu’à la ma- 
tière vivante , car je n’ai jamais entendu dire l'écono- 
mie du cadavre ; M. Desruelles veut donc dire que la 
vie est un état violent de la vie , ou qu’un corps vi- 
vant est un élat violent d’un corps vivant. Mais ce 
n'est pas tout. Tout état violent d’une chose suppose 
un état naturel de la même chose. Or, si la vie est 


- un état violent de l'économie vivante , il s'ensuit que 


Pétat naturel d’un corps vivant est l’état de mort. 
Voilà de belles conséquences ! Si M. Desruelles avait 
dit que l’état de vie est un état violent de la matière 
en général, il aurait dit une chose susceptible de con“ 
troverse , mais non pas absurde. Tl paraît que cet 
écrivain ne pèse pas toujours le sens des mots qu'il 
emploie , et qu’il est plus difficile pour les autres que 
pour lui. 

— Les découvertes françaises se répandent et se 
confirment dans toutes les parties de l'Europe. Les 
propriétés de la quinine et de son sulfate ne sont plus 
douteuses pour personne. Dans un mémoire:publié 
dans les Transactions Médico-chirurgicales de Londres, 
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M. Elliotson rapporte un assez grand nombre d'ob- 
servations qui confirment les propriétés fébrifuges du 
sulfate de’ quinine , les avantages qu’on en relire 
dans les névralgies intermittentes , et son utilité dans 
Jei typhus. Ce médecin donne le sulfate de quinine 
à des doses beaucoup plus élevées que nous ne le fai- 
sons en France, puisqu'il en administrait cinq grains 
toutes les six heures. Mais M. Elliotson ne s’est pas 
borné à administrer le sulfate de quinine, il a donné 
la quinine pure à la dose de cinq grains toules les six 
heures dans deux cas de fièvre quotidienne , dans un 
autre de fièvre tierce, et chez quelques autres malades 
dont la fièvre avait un type différent, et il a toujours, 
comme avec le sulfate, obtenu une guérison complète. 
M. Elliotson n’a jamais eu aucun accident dans les 
divers essais qu'il a tentés avec la quinine pure , em- 
ployée, soit comme fébrifuge , soit comme tonique, 
même en donnant celte substance à la dose de dix 
grains, toutes les six heures. 

— Les médecins italiens qui administrent , comme 
on. sail, les remèdes appelés par eux contre-stimu- 
lans à très-haute dose n’ont pas négligé le nitrate de 
potasse. Le docteur Zucchari dit Pavoir employé avec 
le plus grand succès conire la mérorrhagie ou flux 
immodéré des règles, en le joignant à une émulsion 
de gomme arabique. Voici, dit-il, comment je Pad- 
ministre : La ménorrhagie est-elle récente chez une 
femme jeune et robuste, je fais une petite saignée 
au bras, et je commence par prescrire le nitre à la 
dose de quatre ou six drachmes pour vingl-quaire 
heures , en une once médicale d’émuision de gomme 
arabique., dont on preud deux ou trois cuillerées par 
heure Je recommande pour boisson de l'eau panée 
ou de la limonade étendue; pour nourriture , soit des 
bouillons tièdes , soit du pain trempé dans de l’eau 
sucrée on dans de la limonade ; j’ordonne de garder 
le repos, et de procurer de la fraîcheur de toutes parts, 
autan! qu'on le peut, surtout en été. 


BIBLIOGRAPHIE. 
La médecine sans médecin (1), par AUDIN ROUVIÈRE. 
Un v. in-8°,182/;chez l’auteur, rue d’Artois,n° 1o. 
Dans un accès de mélancolie, Rousseau avait lancé 


l’anathême contre les médecins; mais il regardait la 


(1) En annoncant/éet ouvrage, un journal très-répaudu 
(le Constitutionnel) a bien voulu s'abstenir de tout juge- 


médecine comme infaillible , et voulait qu'elle vint 
sans eux, Quoiqu'il n’y ait rien de commun entre le 
philosophe de Genève et l'écrivain de la rue d'Artois, 
celui-ci veut continuer l’œuvre celui-là; de et, austyle 
près , il n’a pas mal réussi. Grâces à ses doctes élu- 
cubrations , la médecine ne sera pas même sauvée de 
la.proscription. Un seul remède devra remplacer tou- 
tes les officines , et les malades n’auront plus qu'à se 
procurer le £oni-purgatif, pour mettre fin à leurs mala- 
dies , quelle qu’en soit la nature ou la durée. Les af- 
fections chroniques même les plus invétérées , contre 
lesquelles furent si souvent impuissants tous les cal- 
culs de la science , toutes les ressources de la phar- 
macie , ne serviront qu'à en constater les excellens 
effets. Vous ious, qui souffrez de la gontte , de lhy- 
dropisie , des écrouelles , des dartres , de l’hypochon- 
drie, de l’ictère , etc. , recourez au toni-purgatifi; il 
suffira de quelques prises de cette panacée, pour em- 
porter radicalement les affections qui tourmentent - 
voire existence. \aivement le chagrin , le désespoir, 
inséparables d’une lésion physique prolongée , au- 
raient creusé sur votre visage des rides affreuses, jeté 
le trouble dans vos esprits, miné votre constitution 
physique; sous influence du toni-purgatif, voire figure 
reprendra sa sérénité, voire caracière son enjoue-\ 
ment , voire corps sa vigueur. Aliez donc, M. Rou- 
vière , tous les départemens de la France où votre 
toni-purgalif n'est pas encore connu réclament votre 
présence, allez les faire participer aux bienfaits de 
votre purgation ; allez recueillir les actions de grâce 
dont on se plaira à récompenser l'inventeur et le pro- 
pagateur ambulant d'un tel remède. Un seul doute 


m'inquiète... T'iendra-t-il , ce remède , tout ce que 


vous avez promis en son nom ? Les Paracelse, les 


ment , ets’en rapporter à celui que j'en porterais dans la 
Gazette de Santé. C’est une réserve dont le public doit sa- 
voir gré à cette feuille, et qui devrait servir de règle à 
tous les journaux pol tiques. Ce serait le seul moyen d'être 
délivrés d’une foule d'annonces pompeuses et souvent ri- 
dicules faites par les libraires ou les auteurs , et insérées 
sans examen par des rédacteurs entièrement étrangers aux 
matières traitées dans les hyres de médecine. Suum cui 
que, dit le poète : à ce titre, nous acceptons la mission 
de juger la Médecine sans médecin ; et nousne:craignons 
pes que le public éclairé infirme le jugement qu’en porte 
notre estimable collaborateur. 
( Note du rédacteur-général). 


sophale ; ils avaient aussi des secrets pour purifier le 
corps de tout levain morbifique. Que sont devenus 
ces secrets ? que sont-ils devenus eux-mêmes ? Ils sont 
tombés dans l'oubli. Si l’on se rappèle encore leurs 
noms , c'est pour leur associer l’idée de toutes les ex- 
lravagances humaines. Le tonr-purgatif serait- il destiné 
à subir le sort de ces élixirs , de ces arcanes, de ce 
fluide magnétique , de ces attonchemens naguère en- 
core si vantés ; le temps nous l’apprendra. Mais que 
dis-je ? ne pouvons-nous pas pressentir déjà les des- 
tinées de la panacée nouvelle ? 

M. Rouvière a une théorie , la discussion est donc 
possible avec lui; nous pouvons donc le distinguer 
de ces charlatans de place qui font entendre leurs 
oracles du haut de leurs tréteaux , et débitent à la 
foule ignorante le préservatif de tous les maux. Dis- 
cutons donc. Si sa théorie satisfait la raison , nul 
doute qu’on n’en doive adopter les conséquences, et 
je m'engage à subir le foni-purgatif ; mais s’il était 
démoniré qu’elle est ridicule , absurde , qu’elle se 
réduit à une dissertation obligée qui doit servir de 
passeport à un remède secret, il faudrait bien que 
M. Rouvière se résignât à son tour à ne voir dans 
sa polion qu'un de ces piéges maladroits que le char- 
latanisme tend sans cesse à l'ignorance et à la crédu- 
lité, qu'un de ces moyens d'arriver à celle espèce de 
célébrité, qui répugne à tout homme qui sent un peu 
la dignité de l'homme. 

M. Rouvière entre ainsi en matière : « L'homme 
renferme deux êtres ou deux substances ; par l’une , 
il vit; par lautre , il pense ; l’une est le centre des 
forces qui l’animent ; l’autre le foyer de la pensée qui 
l'éclaire ; l’une crée sa vigueur , l'autre fait naître ses 
sensations ; celle -là le rend l'égal des animaux , ceile- 
ci le fait roi de la nature. Mais, sans recourir aux 
termes de l'école, nous nommerons l un l'estomac ou 
le canal intestinal , et l’autre le cerveau ou l’encé- 
phale » Deux êtres ou deux substances qui sont le 
cerveau et l'estomac, ou le canal intestinal! Je doute 
que personne se soit jamais permis, de mystifier ainsi 
ses lecteurs, Si c’est pour ne pas recourir aux termes 
de l'école que M. Rouvière s'exprime ainsi, il ferait 
bien de n'y pas renoncer tout à- fait , il serait plus 
correct p et nous l'eniendrions mieux. Celle-là , c’est- 
à-dire le canal intestinal , rend l’homme legal des ani- 
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Mesmer , les Cagliostro , les Ailhaud , etc., s'étaient 
vaniés aussi d’être les dépositaires de la pierre philo- - 


maux ; celle-ci, le cerveau , le fait roi de la nature. S'i] 

suffit d’avoir un cerveau pour être roi de la nature, la 

nature comptera certainement ‘beaucoup de rois, car 

il est bien peu d'animaux qui n’aient élé gralifiés 

d'un encéphale : les naturalistes les philosophes avaient 

bien donné ce titre à l'homme , mais ils s'étaient bien 

moins arrêtés à la circonstance d’avoir un cerveau, 

qu'au développement des facultés bien plus marquées 

chez l’un que chez les autres. On pourra bien repro- 

cher à M. Rouvière de ne s'être montré ni philosophe 

ni naturaliste , en ne tenant compte que du cerveau ; 

mais on ne lui reprochera pas certainement sa fierté , 

puisqu'il a consenti à marcher légal des animaux. 
Quant à l'estomac, c'est sans doute un des organes 

les plus influens de Porganisme , un des foyers 
les plus importans de la vitalité; mais le cœur , le 
cerveau, les poumons, sont-ils des organes moins né- 
cessaires à l'entretien de la flamme vitale? M. Rou- 
vière , qui a tant lu , méconnaïîtrait-il le consensus 
unus d'Hippocrate ? Je noserais le penser ; mais il 
avait besoin de donner une importance exclusive à 
l'estomac et aux intestins, de revêtir ces viscères d’une 
sorte de dictature , et il en a usé ; voyons, toutefois , 
comme il justifie sa prédilection pour le conduit di~ 
gestif. 

« Qu'il nous survienne, dit-il, une ophtalmie, 
une surdité, un accès, une rétention d'urine , la cause 
el le vrai siége du mal sont dans l’œil , dans l'organe 
de l’ouïe, dans la jambe , dans les reins , et l’on (cet 
on se rapporie aux médecins) dirige alors les moyens 
de guérison vers ces prétendus siéges de la maladie. 
Mais non, le poison n’est pas dans les canaux qui 
en dérivent; l'effet ne saurait être la cause ; l'œil , les 
reins , la tête reçoivent; ils ne produisent rien; la 
cause du mal est dans le laboratoire commun qui les 
alimenie tous, dans l’estomac et les voies intestinales.» 
Lorsqu'on lit ce passage extraordinaire , on est con- 
vaincu que M. Rouvière n’a pas lu un seul livre 
de médecine; car il n’y en a pas un où Pou ne distin- 
gue les affections idiopathiques des affections symp- 
iômatiques. À qui donc croit-il en imposer, en soute- 
nant le contraire ? Il n’a pas sans doute la prétention 
d'entraîner la conviction des médecins ; que dis-je ? 
il lui importe fort peu de savoir ce que les médecins 
pensent de lui. Il commence par répudicr leur juge- 


| ment, comme devant être entaché de préventions ; 


c’est aux gens du monde qu'il s'adresse, et il ne doute 
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nullement du succès de ses instructions ; il connaît le 
vulgaire , il sait qu’il suffit de prendre un ton tran- 
chant , alors même qu’on lui dit les plus grandes ab- 
surdités, pour paraître doué de dons surnaturels. 
Lors done que M. Rouvière lui dit presque d’un ton 
d'inspiré, que les médecins n’ont, jamais su traiter 
une maladie, que lui seul a découvert la source com- 
mune de nos infirmités , et le moyen infaillible de la 
târir, il est. sûr de convaincre le vulgaire et d'obtenir 
le débit de son toni-purgatif. Qu'il jouisse de son 
triomphe , nous sommes loin de le lui envier. Nous 
nous contenterons de lui proxver en peu de mots que 
les reproches qu’il adresse aux médecins sont, non 
seulement dénués de fondement , mais qu'ils suppo- 
sent une complète ignorance de l’art qu'il prétend en- 
_ seigner , et que les prétendues merveilles de son pur- 
gatif ne sout qu’une déception, 

Le purgatif de M, Rouvière est un remède secret ; 
et pour en légitimer l'emploi, il en appèle à son expé- 
rience qui s’y monire favorable. L'expérience sans 
doute est un guide excellent , mais l'expérience de 
tous les hommes n’est pas également féconde en résul- 
tats, ne fait pas également loi. Si l’on a de la con- 
fiance en un observateur dont les descriptions sont 
empreintes de ce caractère de vérité qu'un peu de 
tact suffit pour discerner , qui, dans l'étude des faits, 
ne voit que ces faits eux-mêmes et leur légitime in- 
terprétation, qui fait connaîire ses succès comme ses 
revers; on se défie de celui qui travaille d’après des 
idées préconçues, dont les observations sont incom- 
plètes ou mutlées, et qui n’a que des succès à racon- 
ter, Qu'on lise les observations de M. Rouvière, et 
qu'on dise si elles sont exemptes de tout reproche à 
cet égard.Pour moi, je doute que quelqu'un, tant soit 
peu familiarisé avec lestableaux des maladies, en re- 
connaisse une seule dans les croquis informes qu’il 
en trace; on s'aperçoit aisément que, lorqu'il s’a- 
git de nous faire connaître les cas qu’il a eu à traiter, 
il est pressé d'en finir; on diroit qu’il craint que le 
lecteur ne signale quelque contradiction entre le mal 
et le remède ; en revanche , il s’extasie sur les vertus 
de son purgatif. Si on l'en croit , il suffit quelquefois 
d'une dose, mais rarement pourtant ; d'autrefois , il 
faut deux , trois , quatre, dix doses ; dans certaines 
circonstances , on est tenu d’aller jusqu'à mille peut- 
être, car il parle de, personnes qui en ont fait usage 
des années entières ; en un mot, on en prend la quan- 


üté suffisante, laquelle quantité n’est pas, comme 
l'on voit, très-exaciement déterminée , et l’on est sûr 
de guérir , fût-on atteint d’une maladie déclarée incu- 
rable par la Faculté. Si on len croit, il n’est pas un : 
des malades qui ont consenti à en faire usage , qui se 
soit trouvé réfractaire à son action , d’où il faudrait 
conclure que le principe de toutes les maladies réside 
réellement dans les premières voies (1), et que le 
toni-purgatif est toujours propre à l’expulser; ouque 
l’essence des maladies étant différente , comme lin- 
dique le bon sens, le toni-purgatif produit des effets 
contradictoires : ni l’une ni l’autre de ces assertions 
ne mérite une réfutation sérieuse. 

Nous avons démontré la futilité des argumens par 
lesquels M. Rouvière avait prétendu justifier l'emploi 
du toni-purgatif. Pour finir cet article, déjà trop long, 
nous n’ajouterons qu'un mot : c'est que la Médecine. 
sans médecin esl une des plus mauvaises productions 
qui aient paru depuis longtemps. Et je plains sincère- 
ment le lecteur qui aura à dévorer toutes les absur- 


dités dont cet ouvrage abonde. SABATIER, 


Un folliculaire qui se bat les flancs pour faire 
du scandale ne irouva pas dernièrement de meilleur 
moyen .de nous calomnier, que de mettre notre pré- 
tendue signature au bas d’une ânerie de sa façon, La 
Loi et un huissier firent justice de cette infâmie, Au- 
jourd’hui, le même individu nous dénonce avec tout 
ce qu'il y a de plus honorable parmi les médecins de 
la capitale. Ce procédé n’a rien que de naturel: le 
faussaire s’est fait dénonciateur ; c’est dans l’ordre. 
Pourquoi le blâmerions-nous de suivre son penchant ? 
Trahit sua quemque voluptas. Une chose dont nous de- 
vons cependant le prévenir , c’est que nous connais- 
sons parfaitement le but de toutes ses ridicules alta- 
ques. Il pense qu’à force d'injures , il parviendra à se 
faire nommer dans la Gazette de Santé. Nous pouvons 
l’assurer que son ambition ne sera jamais satisfaite, 
et qu'il perd absolument son temps et sa peine. 


(1) Ce principe est, pour M. Rouvière, les sucs viciés. 
les saburres des premières voies. Le lecteur n'attend pas 
de. moi la réfutation d’une telle assertion ; il est des dé- 
tails où la critique ne saurait descendre. Je ne parlerai 
pas non plus de cet étrange paradoxe : qu'on! doit sdvè- 
rement s'interdire toute émission sanguine, parce que la 
vie réside dans le sang; ni de cet autre : qu'on doit pros- 


| crire l’application des sangsues , parce que , par d'impré- 


voyance d'une garde-malade, une, sangsue ‘se sera glissée, 
dans lœsophage ou l'intestin rectum. 


MÉDECINE MILITAIRE. 


Une ordonnance du Roi, en date du 18 septembre 
1824, réorganise le personnel du service de santéet 
des hôpitaux de l’armée de terre, En voici les dispo- 
#ilions principales: 


CHARLES , etc. 


TITRE Ier 


Art. 1 Le personnel du service de santé et des hôpi- 
taux de l’armée de terre comprend les officiers de santé 
militaires , les officiers d'administration des hôpitaux et 
des infiriniers militaires. : 


Tirke IL. 


2. Le corps des officiers de santé militaires est divisé 
en trois sections , savoir : La médecine, la chirurgie et 
la pharmacie. Chaque section est subdiviséé en deux 
classes : l'une d'officiers de santé brévetés, et l’autre d’of- 
ficiers de santé commissionnés. La section de chirurgie 
comprend les officiers de santé des corps de‘iroupes: 

3. Bat hiérarchie pour chacune des professions , et la 
sorrespondance des grades d’une profession à une autre, 
sont réglées d’une manière commune pour les officiers de 
santé brévetés et commissionnés , à l'exception du grade 
d'inspecteur , qui n’appartiendra qu’à la classe des bré- 
vetés. 

4. Le médecin-inspecteur, le chirúrgien-inspecteur et 
le pharmacien-inspecteur formeront, auprès du ministre 
secrétaire d'état de la guerre, un'conseil sous la dénomi- 
nation de conseil de santé. Pourront y être adjoints par 
mission Spéciale dont la durée sera déterminée, un ou 
deux des officiers de santé principaux. 

5. Le cadre des officiers de santé brévetés dans chaque 
profession et dans chaque grade , non compris ceux qui 
sont attachés x l'hôtel royal des Invalides eta sa succur- 
sale , est fixé ainsi qu'il suit : Médecin-inspectéur’, 1 ; 
médecins principaux , 8 ; idem ordinaires, 40; iden: ad- 
joints; 18 ; chirurgien-inspecteur,, 13 chirurgiens prin- 
cipaux , 10; idem-majors, 200; idem aides-majors 300; 
idem sous-aïdes , 200; pharmacien-inspectéur, 1; phar- 
maciens principaux , 6; idem majors ,,30; idem aides- 
majors , 30 ; idem sous-aides , 8o. 


6. Le nombre des officiers desanté commissionnés est 


déterminé par le ministre secrétaire d'état de la guerre, 
d'après les besoins du service ; ils seront licenciés ento- 
talité ou en partie lorsqu'il reconnaîtra que leurs services 
ne Sont plus-nécessaives: 

7 En tenips dè guerre , il pourra être nonimé des offi- 
cèrs de santé en chef d'armée , qui séront choisis parmi 
des officiers de santé brévetés dans le grade d’inspcetcur 
ou de principal. Le titre d’officier en chef d’armée ne 
confère aucùn grade ; il cessé de droit avec les fonctions 


qui y sont atta chées. Les officiers de santé qui en seront 
pourvus à l’avenir rentreront dans leur grade et leur rang 
à la cessation de ces fonctions temporaires. 

8. Les officiers de santé brévetés seront nommés par 
nous et brévetés. Les officiers de santé eommissionnés se- 
ront noiïnmés et commissionnés par notre ministre secré- 
taire d'état de la guerre. 

9. admission dans le corps des officiers de santé mi= 
litaires auralieu par le grade de sous-aide-major. Les sous” 
aides-majors seront choisis parmi les élèves militaires des 
hôpitaux admis par notre ministresecrétaire d’état de la 
guerre à suivre les cours des hôpitaux militaires d’ins- 
truction , et à leur défaut , parmi les élèves des hôpitaux 
civils , qui justifieront de leur aptitude et qui produiront 
le diplôme de bachelier és-lettres. Les médecins-adjoints 
seront choisis parmi les chirurgiens et pharmaciens aides- 
majors où sous-aides-majors qui, s'étant destinés à la 
profession de médecih, auront été gradués par la Faculté 
comme docteurs en médecine. 

ro L’avancement aura lieu au choix et dans l’ordre hié- 
rarchiqué des grades, après que l'aptitude des officiers de 
santé à rémplir les fonctions du grade supérieur aura 
été reconnue. 

11. Pour l'exécution de l’article ci-dessus, notre minis- 
tre secrétaire d'état de la guerre se fera remettre des notes 
périodiques sur l'aptitude des officiers de santé, et il fera 
constater le degré de leur instruction, soit par des ins- 
pections!, soit par des examens dont il déterminera Ja 
forme et les époques: 

12. Jués traitemens d'activité , de réforme et de retraite 
des officiers de santéde toute classe, demeurent tels qu'ils 
sont fixés par les tarifs actuellement en vigueur. 

‘13. Les officiers de santé pourvus du grade de prin- 
cipal aux armées , et qui, lors de la nouvelle organisa- 
tion , ne pourraient être compris dans le cadre des offi- 
ciers de santé principaux brévetés, tel qu’il est déterminé 
par lart. 5, seront placés en tête dü'cadre des officiers de 
santé brevetés du grade inimédiatemént inférieur: 

Tirre UT. 

Le titre 3 est relatifaux fonctions, à la hiérarchie, à 
lanominatiôn et à l’avancement des’ officiers d'adminis- 
tration des hôpitaux. Le cadre de ces officiers brevetés 
dans chaque grade est fixé de la manière suivanite : 

Officiers principaux, d'administration , 8 ;.id. compta= 
bles , id., 23 ; adjudans de première classe, id., 50; id, 
de seconde classe , id.,-40-; sous-adjudans, id, 50. 

Titit IV. 


Le titre 4 règle les fonctions des infirmiers militaires. 
Leur nombre est fixé, savoir : infirmiers majors, 150; in- 
finmiers ordinaires’; 400! 


VARIÉTÉS. 


— Dimanche, 10 octobre, M. Portal, premier 
médecin de S. M., et président d'honneur perpétuel 
de l’Académie royale de médecine, a eu l'honneur 
de présenter an Roi une députation de cette Académie» 
au nom de laquelle M. Dupuytren s’est exprimé en 
ces termes : 

« Sire, l'Académie royale de médecine, fondée 
par votre auguste frère, vient déposer aux pieds de 
V.M. l'hommage de son respectueux dévouement, et 
se metire sous votre royale protection. 

« Elle partage vos douleurs avec toute la France, 
et avec toute la France elle bénit les prémices de votre 
règne, de ce règne de paix, de justice et de vérité 
qui formera l’époque la plus fortunée de cette glo- 
rieuse monarchie. 

« Témoin de vos-premiers bienfaits , il ne lui reste 
désormais qu'un vœu à former , c'est qu'il lui soit 
donné de bien mériter de vous, Sire , de la France et 
de l'humanité, en secondant dignement vos vertus 
par son zèle, par son dévoument et par ses services. » 


S. M. a répondu : 
« J'accepte ayec plaisir l’expression des sentimens 
de l’Académie. Elle peut compter sur toute ma pro- 
tection. Je dois à votre art, et.particulièrement à 


votre doyen , d’avoir prolongé les jours de celui que ` 


nous pleurons tous. Je vous renouvelle l'assurance de 
ma protection, » 


— Nécrologie. Un des hommes qui ont le plus ap. 
profondi l’art de guérir , surtout la parlie des affec- 
tons syphilitiques, le célèbre docteur Swediaur, 
vient de terminer sa longue et honorable carrière. 
Cette perle sera vivement sentie par tous les gens de 
Part : son ami, M. le docteur Aulagnier , se dispose 
à payer un juste tribut à la mémoire de ce savant 
médecin , en publiant une notice sur sa vie et sur ses 
ouvrages. 

—Le tribunal de Police correctionnelle a condamné, 
chacun à 5oo fr. d’amende et aux frais , la femme 
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Boucher et le sieur Guillié , comme débitans de re- 
mèdes secrets. (Voyez notre n° XXIV). 

— Nouvel antispasmodique. Le docteur Finazzi , 
d'Omègune, préconise le seneçon (senecio vulgaris L.) 
comme excellent contre tous les mouvemens spasmo- 
diques. Il avance que le suc seul de cette plante, cueil- 
lie à quelque époque de l’année que ce soit , et donné 
à la dose d’une cuillerée à bouche au moment des con- 
vulsions apyréliques produites par l'hystérie ou toute 
autre affection nerveuse , suffit pour les appaiser de 
suite. Il n’emploie pas la racine. Les feuilles dessé- 
chées et toutes les autres préparations de la même 
plante lui ont paru infructueuses ; il faut absolument 
exprimer le suc au moment même où l’on en a besoin. 

— Pertes utérines. — Sabine. En 1800 , M. de We- 
deking attira l’attention sur l'efficacité de la sabine 
dans les cas d’hémorrhagies uiérines. Depuis cette 
époque, M. Sauter en a fait usage , non seulement 
dans les cas de pertes utérines , et les autres maladies 
de l'utérus hors de la grossesse , appelées alonie , as- 
thénie , faiblesse , défaut de contraction , elc. , mais 
encore dans des pertes qui faisaient craindre une fausse. 
couche , chez des femmes grosses qui, par faiblesse, 
en avaient déjà éprouvé plusieurs. Il donnait la sabine 
en poudre, à la dose de 1 à 20 grains, trois fois par 
jour, pendant trois, quatre et cinq mois , el cela avec 
le succès le plus soutenu. J'ai par là, dit M. Sauler, 
arrêté des pertes, empêché des fausses couches , et 
plusieurs femmes ont dů à ce précieux médicament 
des enfans sains et nés à Lerme. 


— Mémoires sur les causes des convulsions chez les 
enfans et des moyens d'y remédier. Couronné par le 
Cercle médical de Paris; par J. L. Bracuer, D.M. 
Un vol. in-6°. Paris , 1824 , chez Béchet j€., libraire. 

— L'ouvrage du docteur Guibert sur le croup, dont 
nous avons rendu compte dans notre dernier N°, se vend 
chez le même libraire, place de l’Ecole de Médecine, 
n° 4. Prix 


— Considérations sur la rage, suivies d'une observa- 


: 5 fr., et 6 fr. par la poste. 


tion clinique , par Fulgence Fiévée, D. M. Broc: in-80. 
chez Crevot , libraire. 
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MÉDECINE PRATIQUE. 


Sur la CYANOSE ou MALADIE BLEUE. 


Il y quelques années, plusieurs médecins d’Ams- 
terdam furent fort embarrassés en voyant un enfant 
malade , qui présentait des symptômes fort extraor- 
dinaires pour eux. 


« Cet enfant eut , à l’âge de trois ans ,une main 
prise par une porte brusquement fermée ; l’un de ses 
doigts se trouva fortement contus ; il ressentit une 
douleur des plus vives; son visage pâlit d'abord ;.il 
eut des mouvemens spasmodiques et une violente at- 
taque de convulsions ; il poussa des cris aigus ; une 
couleur lipide se manifesta bientót sur la face , et devint 
en un instant presque générale : l'enfant perdit connais- 
sance; il ne la recouvra qu’au bout d’un certain temps, 
et n'offrit ensuite rien de particulier dans son état. 
Quelque temps après, de nouvelles attaques, moins 
intenses, il est vrai, que la première , reparurent, 
et même se fenouvelèrent tous les jours pendant plu- 
sieurs mois : souvent elles étaient occasionnées par 
une simple contrariété, Ce fut alors que ce jeune ma- 
lade , quoique avec un grand appétit et mangeant 
beaucoup , perdit peu à peu ses forces; ses jambes 
et ses cuisses, successivement amaigries , puis atro- 
phiées , ne purent plus le soutenir , et il lui fut im- 
possible de marcher. Toutes ses fonctions s’exécu- 
taient d’ailleurs assez bien ; cependant il ressentait 
fréquemment dans l'abdomen , et surtout dans les ré- 
gions hypogastrique et lombaire gauche, d'assez vives 
douleurs ; elles s’exaspéraient au début des accès , et 
devenaient alors très-violenies; elles obligeaient le 
malade à porter les mains , par une sorte d'instinct , 
sur les lieux douloureux, afin de diminuer sa souf- 
france. Il avait ordinairement soif ; quelquefois elle 
devenait inextinguible , et c'était principalement à 


l'approche des accès ou pendant leur cours. Il buvait 


habituellement plusieurs pintes de liquide par jour Sa 
peau était sèche. ` 
Les symptômes énumérés s’aggravèrent et acqui- 


rent un très-haut degré d'intensité ; parvenus à ce 


point , ils restèrent pendant quelque temps station- 
naires , et ils diminuèrent ensuite. Les crises ne revin“ 
rent plus alors qu’une ou deux fois par semaine; quel 
quefois il y avait entre elles quinze jours d'intervalle ; 
mais Ja couleur violette des joues , des lèvres, des ongles 
et des dernières phalanges , devint permanente. » 

Cette maladie fut regardée par les uns comme une 
espèce d’épilepsie, par les autres comme une affection 
vérmineuse, quelques-uns y virent des symptômes 
scorbutiques. Tovns étaient dans l'erreur, Un seul la 


fit dépendre d'un vice organique inconnu. Celui-là 


savait raison; mais encore eût-il fallu savoir quel était 


ce vice'organique. Cette question n’est pas insoluble 
aujourd’hui; elle ne l'était même pas à l’époque où 
la maladie dont il s’agit fut observée ; mais les obser- 
vations analogues étant assez rares, et les recherches 
auxquelles elles avaient donné lieu étant peu connues, 
les médecins d'Amsterdam étaient fort excusables de 
les ignorer. Cette ignorance ne sera désormais plus 
permise, car la science vient de s'enrichir d’un ou- 
vrage ex professo sur la cyanose (x). Le docteur Gin- 
trac, qui en est l’auteur, a recueilli avec une rare exac- 
ütude toutes les observations et tous les détails connus 
sur cette maladie, el nous en a offert le tableau le plus 
complet, 

Bien des gens, des médecins mêmes demanderont 
ce que c’est que la Cyanose? En consultant les ra- 
cines grecques, on verra tout de suite que ce mot si- 
gnifie maladie bleue. Mais pourquoi ce nom donné à 
une maladie si peu connue ? Parce que le symptôme 
le plus saillant est la coloration bleuâtre livide de la 


(1) Observations et Recherches sur la cyanose ou ma- 
qadie bleue, par E. Gixrrac, D.M.P.Un vol. in-6; Paris, 
1824. Ghez Crevot , Béchet et Gabon , lbraires. 
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peau et des membranes muqueuses, comme on l’a 
vu dans l'observation citée plus haut. Qu'est-ce qui 
produit celte coloration ? C’est «l’iniroduction du sang 
veineux dans le système artériel général , en vertu 
de communications ouvertes, soit entre les cavités 
droites et gauches du cœur, soit entre les principaux 
troncs vasculaires.» Voici donc en peu de mots le ré- 
sumé de l'histoire de la cyanose. « L’altération de 
la couleur des tégumens est l’un des principaux symp- 
tômes de cette affection : les lésions organiques du 
cœur ou des gros vaisseaux sont Zes conditions néces- 
caires de sa production, Le mélange des sangs rouge 
et noir , et la distribution de ce flnide mixte par le 
moyen des artères dans toutes les parties du corps, 
en déterminent le caractère essentiel. » 
- Mais ce n’est pas assez d'indiquer ainsi sommaire- 
ment en quoi consiste la cyanose ; il faut dire un 
mot de ses causes , de ses symptômes, de son diag- 
nostic et de son traitement. Après avoir rapporté cin- 
quante-trois observations recueillies par divers au- 
teurs , M. Gintrac tire de l'examen attentif et de la 
comparaison rigoureuse des faits les résultats dont 
voici l'extrait. y 

Causes. La maladie bleue est produite , ou son dé-- 
veloppement favorisé par les circonstances qui rendent 
difficile le trajet du sang à travers les poumons. Ainsi, 
la faiblesse du nouveau-né , l’inertie des puissances 
inspiratrices , l’étroitesse naturelle du thorax , la tar- 
dive explication du tissu pulmonaire , opposent des 
obstacles aux changemens que la circulation du sang 
doit éprouver à la naissance. M. le professeur Riche- 
rand cite l'exemple de deux enfans morts, l’un au 
neuvième, l’autre au vingtième jour de leur existence, 
après, avoir offert un premier degré de cyanose , et 
chez lesquels on trouva les poumons très-incomplèle- 
ment pénétrés d'air, et le trou de Botal conservé. 

Les efforts des muscles expirateurs portent un trou- 
ble remarquable dans la circulation, et peuvent oc- 
casionner la cyanose, Une toux vive , opiniâtre , des 
cris aigus et réitérés l’ont déterminée. 

Elle s’est manifestée à la suite de percussions, de 
chutes qui avaient produit une commolion générale, 
un ébranlement profond Des mouvemens brusques 


. et violens pourraient donner le même résultat. 


Les spasmes, les convulsions ont éga ement con- 
tribué à la production de cette maladie. Ils étaient 
peut-être eux-mêmes les effets de la lésion organique 


déjà existante; mais ils sont devenus à leur tour la 
cause efficiente du trouble de la circulation. 

Une douleur forte , qui provoque des cris et des 
spasmes; une affection moralé vive , qui suscite des 
mouvemens désordonnés , influent encore sur le dé- 
veloppement de la cyanose. 

Ces diverses causes seraient le plus souvent inca- 
pables de produire la maladie , si les principaux ore 
ganes dela circulation n’offraient les lésions de struc- 
ture propres à favoriser la déviation du sang nor 
vers les cavités artérielles. 


Symptômes. Dans la cyanose, la peau présente une 
teinte livide , bleuâtre, quelquefois d'un violet-pour- 
pre, d’autres fois noirâtre. Cette nuance est ordinai- 
rement générale : dans queiques cas, elle offre des 
stries plus foncées , des taches plus ou moins éten- 
dues. Elle est plus intense au visage , principalement 
sur les joues , le nez, le lobule des oreilles , les pau- 


` pières supérieures ; celte lividité est encore très-pro=. 


noncée aux parties génitales, aux mains et aux pieds, 
surtout à l'extrémité des doigts et des orteils, 

Les malades se plaignent souvent de céphalalgie: 
Cette douleur occupe le front, les tempes, ou le som- 
met de la-tête. Elle est compressive , gravative, pon- 
gitive , ou accompagnée de vertiges , etc. ; 


L'action musculaire manque d'énergie. Les mem- 
bres inférieurs sônt surlout affaiblis. De là, la ten- 
dance au repos, là nonchalance , que l’on observe 
chez ces individus, Leur marche est lente , pénible, 
principalement lorsqu'elle a lieu sur un plan ascen- 
dant ; souvent elle est vacillante : elle est bientôt sui- 
vie d'une fatigue profonde : alors les forces man- 
quent, et la suffocation devieut imminente, Il survient 
parfois des mouvemens convulsifs et des convulsions. 
L'’appétit est généralement bon. 

La respiration est rarement libre : le plus commu- 
nément elle est accélérée, difficile, gênée, laborieuse, 
halctante , irrégulière, Elle est accompagnée d’op- 
pression plus ou moins forte, de menaces fréquentes 
de suffocation , de douleurs dans la poitrine , decris, 
d'anxiété , de soupirs , de bâillemens , de toux sèche, 
ou suivie d’expectoration sanguinolente, purulente , 
ou simplement muqueuse. 


Le cœur est agité de: violentes palpitations. La 
main, placée sur la région de ce viscère , les:sent 
avec facilité. On a pu les apercevoir , et même en- 


tendre le bruissement sourd , l'espèce de bouillonne- 
ment qu’elles déterminent. 

Il survient quelquefois des lipothymies. 

Le sang extrait par la saignée à paru noir , épais ; 
sa séparation du caillot ne s’est point faite. É 

La chaleur offre à-peu près constamment une di- 
minution très-morquée. Les malades éprouvent un 
froid habituel, surtout aux extrémités , eu hiver, et 
même en été. Ils recherchent, dans toutes les saisons, 
les lieux chauds , les rayons du soleil, le feu des 
foyers. Ils perdent bientôt l'augmentation de chaleur 
qu'ils se sont artificiellement procurée. 

Les doigts offrent une conformation digne de l'at- 
tention des observateurs. [ls sont ordinairement longs, 
tuméfiés à leur dernière phalange ; de sorte qu'ils 
présentent une extrémité renflée, arrondie. Les ongles 
sont longs , larges , épais et recourbés, Leur couleur 
est violacée. 

Les malades éprouvent de temps en temps des ac- 
cès qui peuvent durer plusieurs heures, et qui se ma- 
nifestent par une oppression considérable , une dysp- 
née qui peut faire craindre Ja suffocation. Les muscles 
du thorax sont dans un violent état de spasme. Les 
palpitations deviennent très-fortes, ou bien les mou- 
vemens du cœur se suspendent ; une syncope a lieu ; 
le malade semble plongé dans une faiblesse profonde, 
une insensibilité absolue, ou il paraît comme as- 
phyxié. Le pouls est petit, irrégulier , intermittent, 
accéléré. Parfois , des convulsions sont excitées. La 
lividité des tégumens augmente , et dans quelques cir- 
constances diminue. La peau se couvre d’une sueur 
froide et visqueuse. Les déjections alvines sortent in- 
volontairement, On a vu l’excrétion de l’urine sus- 
pendue. 

Diagnostic. Aucun de ces symptômes n’est exclusi- 
vement propre à la cyanose, mais elle, présente une 
réunion de symptômes assez constans pour devenir 
caractéristiques, Tels sont la coloration livide , bleuâ- 
tre des tégumens et des membranes muqueuses , la 

dypsnée, les palpitations dé cœur , la diminution de 
la chaleur , la faiblesse des muscles , l’altération de la 
forme des doigts. 

La mort en est la terminaison ordinaire. 

Autopsie. Les lésions organiques, pour ainsi dire, es- 
sentielles sont les altérations , les changemens dans la 
forme du cœur , dans la disposition de ses cavités, 
dans l’origine des principaux troncs vasculaires , 


oao 


d’où résulte le passage du sang noir dans les canau* 
destinés à ne distribuer que du sang rouge. Tels sont 
la conservation ou le rétablissement du trou de 
Botal, du canal artériel, etc. 

Pronostic. La cyanose est toujours une maladie 
irès-grave. 

Traitement. L'art ne peut opposer à la maladie 
bleue que des ressources très-bornées. Les altérations 
profondes qui lui donnent naissance, leur fixité , leur 
persistance , ne laissent d'autre espoir que celui de 
prolonger l'existence et de la rendre plus supportable. 

Il est cependant quelques cas particuliers dont j'ai 
parlé, dans lesquels on serait en droit d’attendre, si- 
non une guérison parfaite, du moins une amélioration 
satisfaisante. 

Air pur, vêtemens chauds, frictions sèches , aro- 
matiques , alimens de bonne qualité, liberté des éva- 
cuations alvines , repos, saignées suivant l’occasion , 
voilà les moyens presque uniquement hygiéniques aux- 
quels on puisse avoir recours. Les principaux phé- 
nomènes de la cyanose étant dus à une perte d’oxi- 
gène, plusieurs médecins ont eu l'idée de restituer à 
l’organisme la quantité de ce principe dont il se trouve 
privé. Lentin a pensé que le séjour dans un air plus 
oxigéné que ne l'est ordinairement notre atmosphère, 
pourrait avoir d'heureux résultats; mais n’aurait-on 
pas à craindre une trop vive excitation des poumons? 
D’autres ont conseillé l'usage du mariate suroxigéné 
de potasse. Il serait difficile de se persuader que quel- 
ques grains de cette substance , donnés à de longs 
intervalles, pussent réparer une perte qui est fort 
abondante et de tous les instans.Il vaudrait mieux diri- 
ger le surcroît d'oxigène vers la peau. L’appareil dans 
lequel sont adminisirées les fumigations sulfūüreuses 
pourrail utilement servir dans cette conjoncture. On 
n'élèverait pas irop la température de cette boîte, 
pour ne pas exciter une transpiration copieuse, et 
l’on dégagerait le gaz oxigène de l’oxide de manga- 
nèse par le moyen d’un acide minéral. ; 

Pendant le paroxysme, on place le malade dans 
une siluation favorable au jeu des poumons , à la fa- 
cilité de la respiration et de la circulation; on fait 
pénétrer dans l’appartement un air plus frais , et l’on 
prescrit divers moyens selon l'occurrence. 

Si l’on observe une pléthore céphalique ou thora- 
cique très-prononcée, et que l’on redoute les effets de 
ette congestion , si du reste l’état du malade le per= 
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met, on fera de suite une petite saignée ou une ap- 
plication de sangsues . 

Si le cas est moins pressant, on aura recours à 
l’iminersion des membres inférieures dans l’eau chau- 
de , rendue plus excitante par l'addition de la graine 
de moutarde ; on fera prendre un liquide frais ; Peau 
suffit quelquefois. - 

Tels sont les faibles moyens que l’art peut diriger 
contre une maladie heureusement irès-rare, et qui, 
grâces*à l'excellente monographie de M. Gintrac, 
sera désormais parfaitement connue. Forcés de nous 
restreindre dans d’étroites limites, nous n’avons pu 
présenter ici que les traits les plus saillans de l'His- 
toire de la cyanose. Ceux qui voudront en connaître 
toutes les particularités, devront recourir à l'ouvrage 
du praticien qui a étudié cette maladie dans tous ses 
détails, et en a écrit l'histoire avec un rare talent. M, 


THERAPEUTIQUE ANGLAISE. 


Nous avons fait connaître successivement les mé-- 
thodes thérapeutiques adoptées en Italie par les con- 
ire-stimulistes relativement à l’émétique, la digitale , 
la gomme- outte , le nitre, etc. Nous avons parlé 
aussi de l'usage de la saignée en Angleterre, et nous 
avons promis un article qui sera publié prochainement 
sur le colchique. Aujourd’hui nous publions l’obser- 
vation suivante , qui prouve combien la polyphar- 
macie, si décriée chez nous , est encore en honneur 
dans la Grande-Bretagne. 


Inflammation de la moelle épinière, compliquée de l'in- 
flammation et de la suppuration du rein droit ; 
Par W. Jones , M. D. 

Le 25 février 1823, Benjamin Hopkins, âgé de 20 
ans, né dans le Leicestershire, tisserand, d’un tempé- 
rament sanguin, se trouve attaqué , depuis quelques 
jours , de douleurs dans la région du rein droit, Elle 
est actuellement irès-vive, et s’élend, dit-il , à la 
poitrine. Îl ne tousse pas ; mais la douleur augmente 
à chaque mouvement du diaphragme. Le pouls donne 
cent huit pulsations. La peau est chaude, la langue 
chargée , l'urine foncée , le teint pâle , avec une ex- 
pression de souffrance. 

Une pilule de calomel de cinq grains , une once 
de solution de sulfate de soude, de deux heures en 
deux heures , jusqu'à ce qu'il y ait évacuations conve- 
nables , unc saignée de ving-quatre onces. 


Le soir , douleur moins vive , sept selles par l'effet 
des purgatifs. 

Six grains de poudre de James, à l’heure du som- 
meil. 7 de 

Le 26, une couche couenneuse épaisse recouvre le 
sang de la saignée. La douleur revient avec plus de 
force à chaque inspiration ; la langue est très-chargée; 
le pouls a cent vingt pulsations ; il y a soif et mal de 
tête. 

Une saignée de vingt onces, une once de solution 
de tartrite d’antimoine toutes les deux heures. 

Le soir , nausées , diminution du mal de tête; la 
douleur revient par intervalles : poudre de James iou- 
tes les quatre heures ; un bain chaud. 

Le 27, pouls à cent vingt pulsations ; retour par 
fois de la douleur des reins , elle suit le trajet de 
Puretère : ily a engourdissement de la cuisse, qui s'é- 
tend jusqu’au genou ; le bain a beaucoup soulagé , il 
n’y a eu qu'une selle depuis hier matin, 

Sous-muriate de mercure, cinq grains ; poudre 
antimoniale , six grains; extrait de coloquinte, dix 
grains. Mêlez et divisez en huit pilules , dont on 
prendra deux toutes les deux heures , jusqu’à ce que 
les évacuations aient lieu. 

` Le soir, les pilules ont produit deux évacuations. 
Il y a une moiteur générale ; la douleur est beaucoup 
diminuée, 

Poudre d'ipécacuanha composée , six grains; 
poudre de James , trois grains. Mêlez. A prendre le 
soir. i ; 

Le 28, la douleur est revenue ce matin ; elle s'étend 
autour du trajet de l'uretère , avec rétraction des tes- 
ticules. La douleur existe également le long de la 
cuisse droite jusqwau genou. Le malade , en sorlant 
du lit ce matin, est tombé, ne pouvant supporter la 
position verlicale, Il y eu deux selles depuis la nuit 
dernière ; mais il n’a pas uriné depuis hier soir. La 
région épigastrique est distendue; le pouls a cent 
vingt pulsations ; il est conceniré. Il y a anxiété, 

Faire uriner au moyen de la sonde. Les veniouses 
scarifiées à la partie douloureuse des lombes, Répéter 
le bain chaud. ; 


Huile de ricin, 1 once, 
Mucilage de gomme arabique, 4 scrup. 
Eau de menthe, 6 onces. 
Ether nitrique alcôholisé, 2 gros. 


Mixture : en prendre deux onces toutes les deux 
heures, 


PA E ESE ANT AT 


ce maiin à dix heures. Il est plus calme depuis qu’il 
est sorti du bain. Continuer la mixture, 

Le 1°" mars le pouls à cent huit pulsations ; la peau 
et la langue sont humides; il y a eu plusieurs selles 
pendant la nuit; il n’a pas uriné depuis la nuit der- 
nière ; il peut se tenir debout, mais se plaint d’engour- 
dissement le long des cuisses jusqu'aux genoux. 

Introduire la sonde ; répéter la mixture trois fois 
le jour. 

Le soir. Environ une pinte et demie d'urine bru- 
nâtre a élé vidée ce matin. Il a eu plusieurs évacua- 
tions liquides, mais il n’a pas uriné depuis le matin. 

Introduire la sonde, 


À minuit. Il a été pris , il y a environ une heure ; 


d’une douleur vive qui s'étend au côté droit de la poi- 
’épaule ; 
tion, Le pouls a cent vingt pulsations ; il est dur. 


irine et à elle augmente à chaque inspira- 

Répéter le bain. Une saignée de seize onces. 

Acétate d’ammoniaque liquide , deux onces ; so- 
lution de tartrile d’antimoine , deux gros; teinture 
de digitale, un gros; teinture d’opium , trente gouttes. 
En prendre une once toutes les deux heures. 

Le 2 mars , le pouls a cent vingt pulsations , cède 
facilement à la pression. Depuis le bain de la nuit 
. dernière , il n’a eu ni selle ni évacuation d'urine. La 
nuit a été tranquille ; il y a eu du sommeil et absence 
de la douleur. 

Introduire la sonde. Continuer la mixture sans 
opium, 

Le soir. Il a élé calme toute la journée , mais n’a 
pas eu d'évacuation alvine. 

Un lavement purgatif. 

Le 3, il a eu deux selles pendant la nuit , a uriné 
sans la sonde, Le pouls a cent quatorze pulsations ; il 
est mou. Le malade n’éprouve aucune douleur ; il a 
toussé une ou deux fois pendant la nuit. 

Continuer la mixture, 

Le soir. Il a eu, cet après midi, un redoublement 
de fièvre, la peau est chaude , la soif très-vive 5 la 
toux plus fréquente ; le pouls a cent vingt pulsations; 
il est petit et dur. 

Continuer la mixture. Une saignée de dix onces. 

Le 4 mars. Il a eu , depuis hier au soir , trois selles 
liquides ; a évacué environ trois chopines d'urine, Le 
pouls a cent vingt-huit pulsations , est petit. Il a 
beaucoup transpiré la nuit, La joue gauche est rouge. 
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Le soir, On lui a tiré près de deux pinles d’urine 


Ii se plaint du retour de la douleur du dos , et de l'en- 
gourdissement des cuisses jusqu'aux genoux. La toux 
est plus fréquente ; il y a soif et dyspnée. 


Muriate de mercure , 
Poudre de digitale, 
Opium, 


Faire une pilule à prendre toutes les trois heures , 


1 grain. 
1 grain. 
174 de grain. 


dans une dose de la mixture , sans teinture, ni de di- 
gitale , ni d'opium. 

Un vésicaioire entre les épaules. 

Le soir, moiteur générale ; expectoration: gele 
Le pouls a cent vingt-quatre pulsations ; il est plus 
plein. Il a rendu deux fois des urines de couleur foncée. 

Le 5. Le vésicatoire a bien pris; il y a eu un peu 
de sommeil pendant la nuit; l’expectoration est facile; 
moiteur générale de la peau; le pouls a cent vingt- 
quatre pulsations ; il est plein ; la langue humide ; la 
dyspnée est moindre. Il a eu une selle, et a uriné 
deux fois. Il se plaint d'un peu d’engourdissement au 
bas du dos ; il a pris une rôlie avec son thé, ce matin. 


1 once. 
5 gouttes. 


Infusion de colombo, 
Acide sulfurique affaibli , 


À prendre trois fois le jour. 

Un peu de vin et de sagou, RSI dans la 
journée. 

Le soir. Le pouls a cent trente pulsations ; la dysp- 
née est plus fatigante ; il se plaint de malaise qu'il 
rapporte à la partie postérieure et inférieure de l'hy— 
pochondre droit. 

Continuer les pilules de calomel et de digitale, tou- 
tes les trois heures. 

Le 6 , il a passé une nuit agitée; il a pris ftéquem- 
ment le vin et le sagou. Le pouls a cent vingt-six pul- 
sations , est pelil; moiteur générale du éorps; trois 
selles pendant la nuit; il a rendu environ trois cho- 
pines d'urine trouble ; il se plaint de douleur à la par- 
lie inférieure de l'hypochondre droit. 

Un vésicatoire à la partie douloureuse. Continuer 
les pilules. : 

Le soir, dyspnée pénible; le pouls a cent trente. 
pulsations , est petit ; une selle de matière semblable 
à des épinards ; débilité considérable, 

Répéter le lavement. Continuer le vin et le sagou 
avec un peu de gelée, 

Le 7 ,il a pris fréquemment ses alimens ; ses idées 
sont vagues ; la nuit a été agitée. La dyspnée est plus 
grande ; le pouls n’est point sensible au poignet; il 
est à l'agonie. Mort à midi. 
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Ouverture du cadavre. À l'ouverture de la cavité de 
la poitrine, on trouva une adhérence très étendue 
entre la plèvre pulmonaire etla plèvre costale du côté 
droit, par suite d’un épanchement lymphatique consi- 
dérable , formant de petites poches , mou et facile à 
déchirer , comme si l’épanchement était récent. Dans 
la cavité de l'abdomen , le foie était d’un volume ex- 
traordinaire, mais sans traces d’affections organiques, 
Le tissu cellulaire qui enveloppe le rein droit était 
extrêmement injecté , et dans la substance même du 
rein on trouva deux points de suppuration, de la gros- 
seur chacun d’un petit pois. À la partie inférieure des 
dernières vertèbres dorsales du côté droit, on décou- 
vrit un abcès récemment formé , à-peu-près gros 
comme une noix. Un autre abcès plus petit était placé 
de même du côté gauche, En sciant les vertèbres pour 
meltre à découvert la moelle épinière , on trouva son 
enveloppe couverte d’une infinité de vaisseaux rouges; 
elle était considérablement épaissie et parsemée , à 
sa surface, de matière purulente. En ouvrant cette 
membrane , on vit le même réseau vascalaire sur le 
prolongement médullaire ; les vaisseaux étaient gon- 
flés et tortueux , mais sans désorganisation apparente 
de la substance médullaire. (Cette préparation a été 
envoyée au cabinet d’anatomie de Chatam), 


HISTOIRE NATURELLE, 
Sur la Raie colossale ou Diable de mer. 


Plusieurs des espèces de poissons du genre de la 
raie sont remarquables par leur volume énorme et 
par leur force extraordinaire. On les trouve principa- 
lement dans les mers des Tropiques, On n’en connaît 
dans celles d'Europe qu’une seule espèce, la raie de 
Fabroni, qui se rencontre dans la Méditerrannée , et 
dont la largeur s'étend jusqu’à douze pieds: Labat dé- 
crit une raie gigantesque vue à la Guadeloupe. Sir 
Joseph’ Banks nous a appris que la raie qui porte son 
nom (Banksiana) est quelquefois si énorme, qu'il faut 
lui atteler sept paires de bœufs pour la traîner sur la 
plage. On a tué, il ny a pas longtemps sur la côte 
d'Amérique , une espèce de raie (probablement cette 
dernière) dont la capture est décrite par M. Mitchell, 
de New-Yorck, de la manière suivante : 

« Le 9 septembre 1823, le bateau pêcheur Una re- 
vini d'une croisière dans la baie de la Delaware. Il 
avait mis à la voile, de New-Vorck, environ trois se- 


maines auparavant , pour chercher à prendre un pois- 
son énorme qu’on disait avoir vu en mer à quelques 


lieues du cap Henlopen. On y a réussi. Ce poisson 


est l’un des animaux énormes de la famille des raies, 
dont on pourrait peut-être former un genre partieu- 
lier entre le squalus et acipenser, Sa force était telle, 
qu'après avoir été percé de deux harpons très-forts 
et du meilleur fer, la tige de l’un fut rompue et l'aulre 
tout-à-fait courbée par les efforts de l'animal. Son 
poids était si considérable que, lorsqu'il fut amené 
mort vers la plage, les forces réunies de trois paires 
de bœufs , d’un cheval et de vingt-deux hommes aidés 
par une houle assez forte , dont les vagues venaient 
battre le rivage, ne purent pas le mener loin sur le 
sol sec. On estima son poids de quatre et demie à 


‘cinq tonnes (quatre-vingt-dix à cent quintaux), Son 


volume était énorme. On mesura dix-huit pieds de 
l'extrémité de l’une des nageoires à l’autre. Ces na- 
geoires se déployaient comme les ailes d’un aigle, 
Pendant le combat avec les pêcheurs, elles frappaient 
l’eau avec une telle violence , qu’elles faisaient jaillir 
l’écume jusqu’à trente pieds de haut , et pleuvoir jus- 
qu’à cinquante pieds de distance. La gueule avait deux 
pieds neuf pouces de largeur. » 
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Mémoires, rapports et observations sur les fumigations 
sulfureuses, par. J. C. GALÉS, D. M. P. , etc; 
deuxième édition. Un vol. in-8°, orné de vingt 
figures coloriées. Chez l’auteur, rue de Grammont, 
nor prix Lair. 

Nous n’avous que deux manières d'appliquer les 
agens médicamenteux à l'économie animale. C’est de 
les introduire par la surface intérieure qui comprend 
l’estomac avec le tube intestinal, ou par la surface 
extérieure qui est la peau : de là la division des mé- 
dicamens en internes et en externes. La vapeur est 
au nombre de ces derniers ; et, bien qu’on puisse la 
faire pénétrer sur certaines membranes muqueuses, 
il est généralement vrai de dire qu’elle est destinée à 
modifier l'organe cutané. C’est donc principalement 
dans les maladies de la peau que la vapeur peut être 
efficace parce qu’elle agit directement sur cette mem- 
brane. Mais comme l’état de-celle-ci ne saurait être 
indifférent aux autres organes et les influence même 
d'une manière marquée , il s'ensuit qu'en modifian, 


 lapeau, on modifie souvent l'économie tout entière. 
Ouire cela, beaucoup de substances médicamenteuses, 
déposées à sa surface , sont absorbées et porlées dans 
le torrent de la circulation. C’est sur ces principes 
qu'est fondée toute la thérapeutique externe non chi- 
rurgicale. 

Parmi les moyens qu’on peut appliquer avec suc- 
cès à la surface cutanée , il en est peu d'aussi efficaces 
que la vapeur, parce qu’elle forme autour du corps 
une nouvelle atmosphère, qui le presse dans tous les 
sens. Mais , physiquement et médicalement parlant, 
qu'est-ce que la vapeur! c’est de l’eau ou d’autres subs- 
tances volatilisées par le calorique.il peut donc y avoir 
des vapeurs de mille espèces différentes , et chacune 
doit avoir quelque effet particulier sur l’économie, 
outre lcs effets généraux résultant du calorique qui 
esl commun à toules. 

M. Galés s’est spécialement attaché à étudier les 
effets de la vapeur du soufre. Ses premiers essais 
firent grand bruit dans le temps à l'hôpital S1.-Louis. 
La découverte ou du moins l’application nouvelle des 
fumigations sulfureuses dans le traitement de la gale, 
se rattache à-la découverte du ciron {acarus scabiei) , 
que plusieurs naturalistes avaient trouvé dans les pus- 
tales psoriques ; M. Galès le retrouva après eux, et 
en fit graver la figure dans sa thèse inaugurale. Un 
grand nombre de médecins et de naturalistes le virent 
aussi à la même époque ; mais telle est la fatalité at- 
tachée aux découvertes microscopiqués, que depuis , 
plusieurs observateurs l'ont cherché en vain- sur des 
centaines de galeux. Peu importe , au reste , que le 
ciron existe eu n'existe pas, il n’en est pas moins 
constant que les fumigätions sulfareuses guérissent la 
gale, et, si nous en croyons M. Galès et un rapport 
de la Faculié, la guérissent bien plus promplement et 
à bien moins de frais que la pommade citrine, Pon- 
guent soufré,les bains-sulfureux:er aulres préparations 
plus ou.moins dispendieuses. Hifaut lire dans l'ouvrage 
même les économies que l’auteur proposait à admi- 
nistration des hôpitaux ; ét qui ont été adoptées. du 
moins en partie, puisque des appareils à fumigations 

. sulfureuses ont été établis dans plusieurs hôpitaux de 
Paris , et dans presque tous les chefs-lieux de dépar- 
tement. 

Cependant , il était facile de voir que l’action du 
soufre volatilisé par le calorique devait-opérer sur la 
peau et sur l’ensemble de l’organisme des effets thé- 


rapeutiques qui, bien dirigés, pourraient être fort 
avantageux dans un grand nombre de maladies. Aussi 
M. Galès a-t-il donné une extension très-considéra- 
ble au moyen thérapeutique qu’il a découvert. Son 
livre nous offre sept paraphrases dans lesquels on 
voit successivement la gale , les dartres , les -dartres 
compliquées de syphilis, la.paralysie, le rhumatisme, 
la goutie, la sciatique , les tumeurs lymphatiques et 


: d’autres maladies encore, iraitées. par les fumigations - 


sulfureuses , el, sinon toujours. guéries ; du moins 
sensiblement améliorées. Les cas où le traitement a 
échoué sont très-rares , trop.rarés peut-être dans son 
ouvrage ; car il nous semble qu’un aussi grand nom- 
bre d'observations heureuses doit faire supposer quel- 
ques insuccès de plus que n’en contient ce volume, 
M. Galés a fait un peu comme tous ceux qui'ont: 
une certaine prédilection. pour. un remède; parce 
qu'ils en ent souvent retiré de bons résultats. Or, on 
ne saurail contester aux, fumigations.sulfureuses une 
très-grande efficacité dans les maladies de la peau: 
J'observe que dans la nomenclature des maladies 
traitées par cetle méthode; M: Galés:ne mentionne 
que des maladies chroniques. Cela s'explique aisément 
par la nature du remède.Le trouble et l'agitation qui 
accompagne les maladies aiguës ne pourraient qu'être 
augmentés par l'application d'une aussi forte dose de 
calorique. Mais dans les affections dont la chronicité 
forme le principal caractère, dans ce cas où l’écono- 
mie exige un moyen violent, el des mouvemens per- 
turbateurs , nul doute que l’étuve artificielle ne puisse 
être d’un grand secours, Il, faut bien que cette effica- 
cité soit réelle , puisque nous.voyons dans l'ouvrage 
de M. Galés, que sa méthode s’esl,propagée en quel- 
ques:années dans tous les états.civilisés del’ Europe: 
jusque dans les Antilles et sur. le contingent américain, 
Le docteur Montègre accueillit „autrefois: avec bien- 
veillance dans ce: journal les premières observations 
de l’auteur ; et la justice nous faisait un devoir de 
faire connaître à nos lecteurs les progrès ultérieurs 
d'une méthode qui a pris naissance au milieu de nous. 
J'ai dit que M. Galés semblait avoir une certaine 
prédilection pour sa méthode thérapeutique, je trouve 
cependant , vers, la fin de son ouvrage siun passage 
waduit d’un livre du docteur Assalin® surle même-su- 
jet, et dont motre auteur adopte’entièrement la‘ pensée. 
Jene puis mieux lérmincr que par, celle citation : 
«Et qu'on ne croie pas que ce que j'ai dit sur 
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l'efficacité des fumigations ait pour but de présen- 
ter ce moyen thérapeutique comme une panacée uni- 
verselle , à l'instar de ces empiriques vagabonds, qui 
vantent ce qu'ils ne connaissent pas, et se mêlent de 
faire ce qu’ils n’ont jamais appris. Je considère les 
étuves artificielles comme un moyen , tantôt princi- 
pal, tantôt auxiliaire , très-utile en médecine pour la- 
guérison des maladies qui en offrent l'indication, con- 
jointement avec les remèdes ordinaires , que l’art en- 
seigne à ses ministres, et je ne doute nullement que 
ce moyen ne contribue puissamment à en abréger la 
cure et à la rendre plus certaine, » M. 

— Au moment où nous terminons cet article, M. 
Galés nous communique le dessin d’un nouvel ap- 
pareil fumigatoire propre à donner des fumigations 
aqueuses de toute espèce de substances médicinales , 
et qui présente de grands avantages sous le rapport 
de la commodité , puisque toutes les pièces qui 
le composent se démontent et peuvent être renfer- 
mécs dans une boëe longue de deux pieds sur un pied 
six pouces de hauteur. L'appareil est ainsi rendu por- 
tatif et peut être placé dans tous les appartemens. El 
a reçu ce perfectionnement en Angleterre , d’où il 
vient d’être envoyé au docteur Galés. 


VARIÉTÉS. 
Au Rédacteur, 


Monsieur , j'ai été averti qu'on vend des instrumens 
lithontripteurs , exécutés d’après des dessins assez 
inexacts, tracés il y a quelques années, et qui se trou- 
vent à la fin de mon petit ouvrage. Dans l'intérêt de 
la seience et de la vérité, je dois prévenir que ces ins- 
trumens imparfaits et dangereux diffèrent essentielle- 
ment de ceux dont je me sers , et que chacun pourra 
se procurer aussilôt que seront terminées quelques 


modifications dont ils étaient susceptibles. 
Agréez, etc. CIVIALE. 


— Monstruosité. Vers la fin de 1821 , le professeur 
Caldani eut occasion ‘d'observer un agneau mons- 


trueux qu’on lui apporta aussitôt qu'il futné. Il était 
à terme , tout était bien conformé , excepté sa tête, 
sur laquelle il n’y avait aucun vestige d'yeux , de nez, 
de bouche , ni des os du crâne. A la région du mu- 
seau, on voyait deux oreilles unies par leurs bases , 
mais non perforées et sans adhérence aux os de la 
face , qui eux-mêmes ne présentaient aucune appa- 
rence de trous auditifs. Le crâne était remplacé par 
un iubercule osseux , et l'extrémité supérieure du cou 
était enveloppée par une masse de tissu cellulaire 
qui, étant enlevée, permit de voir ce qui suit : la face 
antérieure du cou étant mise à découvert, il rencontra 
deux demi-mâchoires attachées par leurs parties su- 
périeures, au moyen d’une membrane tendineuse , et 
fixées , au moyen d’une autre membrane semblable, 
à la base de la langue, située entre le crâne et cette 
mâchoire monstrueuse ; la irachée-arière était obli- 
térée à la partie supérieure; la moelle allongée exis- 
tait , ainsi que la moelle épinière, dans toute la lon- 
gueur du canal vertébral. L'auteur en tire ensuite des 
conséquences sur le peu d'importance du cerveau dans 
le premier temps de la formation du fœtus. 


— Seigle ergote. M. Gérardin a lu dernièrement à 
l'Académie royale de médecine une notice sur les fu- 
nestes effets du seigle ergoté , employé pour favoriser 
l’accouchement, Il rapporte que dans les colonies, 
cette substance est regardée comme un moyen sûr de 
produire l'avortement et de donner la mort aux en- 
fans encore enfermés dans le sein maternel. M. Gé- 
rardin pense, en conséquence, que le seigle ergoté 
ne doit être employé qu’avec beaucoup. de précau- 
tion, et qu'on ne devrait y avoir recours que dans 
quelques cas d'inertie de l utérus , ou bien pour fa- 
voriser l'expulsion de masses d'hydatides développées 
dans l'utérus. i 


— Mémoire sur un accouchement laborieux qui 
n’a pu être terminé que par les insirumens , par 
D. Broqua , médecin à Plaisance. Broch. in-8% 
Paris , 1824 ; chez Compère , libraire , rue de 
l'Ecole de Médecine, n° 8. 
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L'Ingénieur CHEVALLIER , opticien du Ror, 


DICO E 


MÉDECINE. — CHIRURGIE. 


Observation sur une pleurésie suivie d'empyème. — Opera- 
lion pratiquée avec succès , d'après une nouvelle mé: 


thode ; par M. le docteur BOURGUET. 


Gommuniquée par M. Ténécar, D. M.a Puisserguier. 


Le 11 mars 1824 , je fus appelé pour voir le sieur 
Pierre Blaye fils , cultivateur , âgé devingt-deux. 
ans:il me dit que , le 4 du même mois , s'étant 
endormi sur la terre après son dîné, il se trouva pris, 
à son réveil, par des frissons, des lassitudes , du 
malaise, des douleurs de tête; qu'il n’en finit pas 
moins sa journée, mais le lendemain il ne put tra- 
vailler , à cause d’une douleur au côté gauche de la 
poitrine, qui lui gênait la respiration, sans lui laisser 
un inslant de calme. 

Ce ne fut que le septième jour que je fus appelé : 
le malade étaitirisie , abattu ; il avait la respiration 
courte , et l'inspiration renouvelait à chaque instant 
une double douleur aiguë qui, depuis les Gme et que 
vraies côtes du côté gauche , s'étendait jusques vers 
l'hypochondre du même côté. Il éprouvait une dou- 
leur frontale continue ; la lañgue était humide , 
blanche , muqueuse , le pouls fort, la peau sèche et 
chaude , les urines rouges foncées ; il y avait impos- 
sibilité de se coucher sur le côté douloureux. Je fis 
appliquer douze sangsues sur ce point, et ordonnai 
une tisane adoucissante, des loochs , un lavement le 
soir ; et la douleur de la région thoracique fut un peu 
calmée. Le 8° jour, la fièvre avait diminué ; le ma- 
lade avait un peu dormi, mais la toux était la même, 
et la douleur hypochondriaque plus vive ; les mêmes 
moyens furent continués jusqu'au 12° jour , et à cette 
époque, comme la douleur splénique semblait s’ag- 
graver , je fis répéter les sangsues sur ce point seule- 
ment. Le 13, le malade fut sans fièvre, et presque 
sans douleurs : une potion avec l’huile de ricin pro- 
cura quelques selles , et tout semblait calmé, 
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Le 17, la douleur splénique reparut ; la toux fut 
sèche; mais rare ; un vésicatoire sur le-point doulou- 
reux la suspendit de nouveau ; le malade ayant re- 
couvré l'appétit, et sans fièvre , paraissait dans une 
entière convalescence. Sa respiration était libre ; il se 
couchaïit sans souffrir , du côté gauche comme du côté 
droit ; mais chaque soir, vers les / ou b heures ; il 
éprouvait un léger mouvement fébrile. Cel état se 
continua jusqu'au 31 mars. À cette époque, vers les 
6 heures du soir, le malade fut pris par un froid 
des plus violens, qui fut suivi d'une fièvre forte, avec 
gêne dans la respiration , et-retour de la douleur splé- 
nique ; cette douleur, ‘irès-vivé ,:s’éléndit: jusques. à 
la cuisse du même côté ; je remarquai même une cer- 
taine intermittence dans son cours : l'usage de quel- 
ques frictions camphréés, et dé l'extrait de kina, cal- 
ma’ la! douleur; thais la fièvre prit le caractère des 
fières hectiques, la toux sèche devint permanente, 
lé dépérissément du malade était sensible ; les sueurs 
änhonÇaient déjà la colliquation.J’avais fait appliquer 
sur! le point douloureux des cataplasmes émolliens ; 
j’äpérçus bientôt Sur cé point un œdème , qui me fit 
craindre une collection purutenté à la hauteur de la 3 
et 4° des fausses côtes. 


Ce fut dans cet état de choses que j'invoquai les 
lumières de M. Bourguet, docteur en médecine et 
chirurgien en chef des hospices de Béziers, mon an- 
cien maître et mon ami, Ce fut le 25 avril qu'il vit le 
malade pour la, prémière fois ; il reconnut, comme 
moi, l'existence d'un dépôt qui , de l’intérieur de la 
poitrine semblait se porter soss les muscles exté- 
rieurs , et dont on ne pouvait pas prévoir toute la 
profondeur .Il conseilla l’usage de quelques analepti- 
ques, de quelques anli-septiques, des cataplasmes 
maturalifs , el annonça la nécessité de l’opération. 

Ce fut trois jours après qu’il y procéda de la ma- 
nière suivante : 

L'opérateur choisit le point moyen de la tumeur 
applatie qui se présentait; et ce fut à deux travers de 
doigt de distance du lieu où il soupçonnait le pou- 
mon lui-même lésé, qu’il fit une incision de deux tra- 
vers. de doigt ; le pus sortit avec force ; il avait soin 
d'en arrêter de temps en temps l'impétuosité ; il passa 
par celle incision une sonde crénelée mousse à la fa- 
veur de laquelle il crut sentir une ouverture qui pé- 
nétrait intérieurement ; alors, relevant sa sonde, il 
la porta à deux travers de doigt au-delà de louver- 
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ture présumée; et passant dans la crénelure la pointe d 
la sonde crénelée aiguë de sou invention ; il lá poussa 
hors des tégumens ; il glissa son bistouri dans la cré- 
nelure de cette dernière , agrandit l’ouverture, et 
glissa un séton, Le pus continua à sortir modérément; 
où appliqua de là charpie mollette sur les plaies, après 
avoir noué le séton en anse, et l’on appliqua l’appa- 
reil nécessaire, 

Voici les raisons pour lesquelles M. Bourguet pré- 
fère cette manière d'opérer à l'incision simpleet même 
à la ponction. Persuadé que, pour la plupart du temps, 
le défaut de succès de l'opération de l’empyème suppuré 
surtout,ne dépend que du contact immédiat de l'air sur 
le:poumon malade, et que l'air non préparé par son 
passage dans la bouche et les anfractuosités nasales, 


! arrivant cru, pour ainsi dire , sur le poumon, estun 


poison pour l’organe qu'il frappe sans intermédiaire, 
il fait l'ouverture. extérieure à deux travers de doigt 
de distance de l’ouveriure intérieure: Par ce moyen, 
dans l'inspiration, la peau. formant soupape, stop- - 
pose à l'introduction de Vair; dans l'expiration ile 
peu de pus qui reste s'écoule par le sélon, Quelque- 
fois , il injecte avec une sonde élastique une infusion 
de fleurs d’hypéricum miellée ; mais il recommande 
surtout de s'opposer à l'introduction de l'air, Ces pré- 
cautions furent suivies d’un plein succès chez le ma- 
lade dont je viens de tracer l’histoire, I} sortit une 
énorme quantité de pus de la poitrine dans l'instant 
de l'opération; il en sortit encore beaucoup dans la 
suite ; mais après quelque temps de soins assidus , la 
plaie se cicatrisa , et le malade complètement guéri; 
a maintenant recouvré son élai de santé ordinaire. 


IL. 


Observation sur une obturation complète du vagin après 
un accouchement naturel. — Opération pratiquée por 
M. BourGuEt ; 

Communiquée par M. Guy, D. M. à Cazouls, 

Madame:S.::, épouse d’un propriétaire, devint 
enceinte, et la marche de sa grossesse ne présenta 
rien de particulier ; son accouchement fut même heu- 
reux , quoique long et-pénible.; après; elle se trouva 
bien , à quelques cuissons près dont elle se plaignait 
dans le vagin et aux parties externes. Probablement, le 
long séjour de l'enfant au passage, et les efforis ré- 
pélés de la matrice pour le chasser , excorièrent ces 
parties ;:mais la,sage-femme ne-porta, pas son allen- 
tion plus loin; elle se contentait de bassiner les par- 


ties extérieures, et la malade se releva assez tranquille; 
ses urines coulaient a l’ordinaire,et sans aucune espèce 
de dérangement, Ce ne fut que deux mois après, 
qu'elle ressentit quelques douleurs aux reins et au 
bas-ventire , qu’elle crut dépendre des approches de 
la menstruation ; mais ces douleurs furent beaucoup 
plus vives que de coutume ; elle éprouva des efforts 
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semblables à ceux de l'accouchement ; l’hypogasire 
se gonfla et devint sensible , les urines fréquentes. 
Elle éprouvait une espèce de terpeur désagréabie, un 
poids au fondement ; mais rien ne parut ; et quatre 
ou cinq jours après, toute souffrance ayait disparu. 
La femme, assez tranquille sur son état , crai- 
gnait seulement une nouvyelie grossesse , à raison de 
l'absence de la menstruation , el de quelque change- 
ment qu’elle ressentit en elle. L’époque suivante parut 
avec les mêmes symptômes, plus violens cependant , 
mais nul écoulement, Trois, quatre, plusienrs épo- 
ques se passèrent de même sans que la menstruation 
parût, et la santé de la malade se détériorait sensi- 
blement. Ge fut son mari qui fit penser à la véritable 


cause de cette manière d’être , en se plaignant que sa” 


femme était fermée (ce sont ses propres expressions). 
Je voulus me convaincre de la vérité , et vis que réel- 
lement l’orifice extérieur du vagin était complètement 
oblitéré, sans autre ouverture que celle du canal or- 
dinaire. Cet état me rendit raison des douleurs pério- 
diques et des gonflemens hypogasiriques réguliers, de 
la langueur et de la fièvre lente qui tourmentaient la 
malade. Ce ne fut qu'avec la plus grande peine que 
je pus la décider à consulter M. Bourguet, mon pre- 
mier maître dans l’art de guérir. Il se convainquit , 
comme moi, que tous les accidens dépendaient de la 
cause dont je viens de parler, cause qu’on avait igno- 
rée , soit à Béziers, soit à Montpellier , où la ma- 
lade avait consulté plusieurs accoucheurs. 
M.Bourguet conseilla des bains de siége,en attendant 
l'époque des souffrances, pour voir ce qu'il pourrait 
faire ; et aux premières douleurs il fut mandé. Il exa- 
mina plus attentivement la malade, se convainquit 
des adhérences des parois du vagin ; mais il crut 


apercevoir vers la fourchette une dépression profonde ` 


qui lui parut l’entrée du chemin à suivre ; et, en con- 
séquence , après avoir disposé son appareil d'opéra- 
lion et. de pansement, il y procéda de la manière sui- 
vante, Il situa la malade sur le bord de son lit, à-peu- 
près comme pour l'opération de la taille; il introduisit 


( 243 ) 


son doigt index de la main gauche dans l'anus s 
et à la hauteur de trois lignes, il poussà dans-la dé- 
pression dont il a été question la pointe de la sonde 
crénelée aiguë ; il allait doucement , et dirigeant la 
sonde à la faveur du doigt de la main ; ganche. A la 
profondeur: d’un pouce, il s'arrêta, examina encore, 
et baissant: les ailes dela sonde, il gagna de bas.en, 
haut vers un point fluctuant qu’il sentait -au bout..de 
son doigt ; ce ne fut qu'à la hauteur de près: de deux 
pouces., qu'il sentit la sonde plonger. dans: un fluide ; 
et de suite.,. par la crénelure, il vit s’écouler une. ma- 
ière blanche, et d’une odeur rance. [ne douta plus 
qu'il me fut, dans un videparticulier près de la: ma- 
trice, formé par la portion du vagin:non oblitérée- 
Alors, glissant dans la crénelure de‘la sonde,une autre 
sonde crénelée, ; de la même manière: qu’on agissait 
avec les conducteurs mâle et femelle,du grand appareil 
de la taille , il les écarta pour agrandir le passage j 
l'humeur blanche coula plus abondamment;alors entre 
les deux sondes , il dirigea la pointe de ses pinces 
dilatatrices , dont il se sert pour l'opération de la 
taille, pour écarter les vaisseaux variqueux du col 
de la vessie sans les inciser ; et sortant ses pinces 
dilatées, il fit céder le vagin dans sa longueur. Il s'é- 
coula beaucoup de la même matière. L'opérateur 
passa facilement son doigt jusques sur l’orifice: de 
la matrice, qu’il sentit très-bien dans le vide où lhu- 
meur s'était ramassée. Pour ne pas laisser les parois 
se rapprocher et s'unir encore , il passa dans le vagin 
rétabli, un suppositoire de liége ciré, assez gros, 
traversé dans son étendue longitudinale par un tuyau 
de plume , pour laisser la liberté aux écoulemens. La 
malade ne perdit presque pas de sang ; ses mens- 
trues reparurent, et coulent encore aux époques or- 
dinaires , quoiqu’elle n’ait pas voulu garder le suppo- 
sitoire assez longtemps , ce qui a permis au vagin de 
se resserrer encore , sans s’oblitérer en entier, 
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Considérations- sur la RAGE, suivies d'une.observation 
clinique , par le docteur Fulgence FrëvÉE ; broch, 
iu-8°. Paris, 1824. Chez Crevot, libraire, 


On a tant écrit sur la rage, qu'il'ne. devrait rien 
rester à dire aux derniers venus..Cependant ce qu'on 
a écrit est si yague , que nous: attendons encore’ une 
théorie exacte de cettemaladie, et surtout un remède 
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vienne dont pas nous dire que la rage est une gastrite, 


propre à la guérir. Il n’y a pas de mois où les jour- 
naux de tous les pays ne nous annoncent quelque spé- 
cifique infaillible nouvellement découvert, Malheureu- 
sement , cette multiplicité d’agens thérapeutiques 
prouve notre indigence à cet égard. Nous possédons 
mille et un remèdes vantés pour prévenir la rage ; 
nous sommes bien plus riches à l'égard de la variole; 
nous n'avons que la vaccine à lui opposer. 

Toutefois ne désespérons pas de notre art. Le virus 
hydrophobique a été saisi-et inoculé sur certains ani- 
maux; ses effets , qu’on étudie tous les jours de plus 
en plus , se manifestent par des phénomènes à-peu- 
près! identiques. Ces conditions de l'existence d’une 
maladie spécifique doivent donner l'espoir de décou- 
wrir unjour le remède que nous cherchons. 

En attendant, nous sommes forcés .de nous en te- 
nir aux moyens généraux que nous offre la thérapeu- 
tique, pour combattre les accidens divers qui se ma- 
nifestent pendant la durée de la rage ; comme alors 
toute l’économie est cerlainement malade , -comme il 
existe des symptômes qui dénotent une infection gé- 
nérale , ceux qui ne cherchent dans toutes les mala- 
diesque- des irrilations locales, peuvent en trouver 
dans tous et dans chacun des organes en particulier , 
suivant leur prédilection pour tel ou tel de ces 
“organes, Ainsi, celui qui voudra s’arrêter à l'irrita-- 
tion du cerveau ou de ses membranes, trouvera de- 
“quoi motiver son -opinion dans le délire, la sta- 
peur, la mobilité musculaire el beaucoup d'autres 
‘symptômes cérébraux. Celui qui voudra ne voir.que 
l'irritation de la gorge , fera.valoir la difficulté de la 
respiration. et de la déglutition, l’écume à la bouche, 
l'horreur de l’eau ,-etc. Que si vous aimez mieux tout 
apporter à l'estomac , vous ne manquerez pas non 
plus de signes en faveur de.voire ppinion., car l'envie 
«de mordre , la sécheresse et la rougeur de.la langue., 
la douleur à l'épigasire, et puis, quelques plaques rou- 
¿ges après la mort., voilà plus de signes qu’il n’en faut 
pour une gastrite.à la mode. 

Il est évident que les partisans de ces opinions di- 
«verses et d’autres qu’il me serait facile de multiplier 
sici , auront tous également raison , et tous également 
ort. Ils auront raison , en ce que chaque organe par- 
icipe plus:ou moins à l'affection qui constitue la rage; 
‘ls-auront tort , en ce que , dans aucun cas, l'organe 
<de leur prédi ection n'est exclusivement affecté, C’est 
histoire de toutes les maladies générales, Qu'on ne 
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ni une trachéile, ni une encéphalite, il y a de tout 
cela dans la rage; mais nous serons encore longtemps 
à savoir positivement ce qu’elle est. 

Ces considérations me ramènent à la brochure du 
docteur Fiévée, car ce médecin, non plus que ses de- 
vanciers , ne nous enseigne rien de positif à ce sujet. 
Ti pense que , chez l’homme , la rage n’est pas spon- 
tanée , et qu’elle est précédée de l'introduction dun 
virus interposé dans la bave des animaux enragés, qui 
va agir sur l’économie tout entière. C’est sans doule 
l’opinion la plus raisonnable , mais elle ne saurait 
nous conduire à aucun traitement efficace, qu'autant 
que l'expérience ou peut-être le hasard viendront à 
son’secours, en dévoilant un agent thérapeutique pro- 
pre à prévenir ou a combattre les effets de l'agent 
morbide. 

La partie la plus intéressante de la production du 
docteur Fiévée, est l'observation clinique qui la ter- 
mine ; je me bornerai à en donner un extrait. 


«Madame N..., demeurant à Paris, âgée de qua- 
rante- six ans, encore bien réglée , d’un tempérament 
bilioso-lymphatique, d'une mobilité nerveuse exces- 
sive, sombre et mélancolique, fut mordue, le 15 
juin 1823 , à la lèvre supérieure , à environ cinq li: 
gnes de la commissure gauche , par son chien, atient 
de Ja rage (x). 

Madame N..., n’attribuant la morsure qu'à la mé- 
chanceté de son chien, naturellement hargneux , ne 
mit en.usage aucun moyen prophylactique; néan- 
moins , tourmeniée par un pressentiment sinistre, 
madame N...se transporta à l'établissement des com- 
bats d'animaux , où l’on avait envoyé le chien. Laré- 
ponse indiscrète de la femme de cet établissement, et 
la mort du chien, livrèrent celle dame aux craintes 
les plus vives , et malheureusement trop bien fondées. 
Elle fut aussitôt chez notre confrère le docteur Bres- 
chet, qui cautérisa la plaie avec du beurre d’antimoine 
(hydrochlorate). Cette plaie était peu profonde; mais 
son siége présentait une chance défavorable, l'ab- 

ysorption tant plus facile dans cette partie qu'ailleurs, 
et ses résultats plus prochains. Du troisième au qua- 


.(1) Il a été constaté que plusieurs chiens mordus par 
cet animal, et gardés à vue , sont morts hydrophobes , et 
que lui-même , placé au combat des animaux, mourut 
d’un accès de rage. 


drieme jour de l’inoeulalion présamable du virus rabi- 
fjue , étant consulté, j'observai les phénomènes sui- 
vans : terreur continuelle sur les suites de la morsure, 
vives inquiétudes , morosité , fixité dans les idées, 
tressaillemens involontaires et autres accidens ner- 
veux , qui ne me parurent être que l'effet d’une ima- 
gination en prôie aux alarmes. Bientôt la position de 
la malade empira , la peau devint aride et parfois 
brûlante , le pouls accéléré et serré; un sentiment de 
«consiriclion se fit ressentir à la gorge , ainsi qu'une 
tension très prononcée de l’épigastre et des hypo- 
chondres. Peu après , la malade fut tourmentée d’un 
-crachotement continuel , qui ne pouvait être la suite 
-d’aucun traitement médicamenteux. Le sommeil s'é- 
loigna , l'appétit disparut ; et comme une partie des 
symptômes laissaient présager des symplômes plus 
graves , je décidai madame N... à s'isoler de sa fa- 
mille : elle y consentit , et je l’envoyai chez M. Joa- 
nin , maire de Vanvres , médecin de cette commune, 
sous prétexte de lui faire respirer l’air pur; j'invitai 
MM: Voisin et Falret , qui ont:fondé dans ce village 
“un établissement pour les aliénés , à faire quelques vi- 
sites à ma malade , afin de diminuer ses inquiétudes, 
-et pour mieux observer les phénomènes morbides qui 
:se présenteraient. 


Le sixième jour de l'accident , et le premier de son 
‘installation à Vanvres, je trouvai madame N. . abat- 
‘ue, avec le regard oblique , et contraction de la pu- 

pile; la fièvre persistait avec les mêmes caractères, 
W'agitation paraissait profonde , presque convulsive ; 
les crachotemens continuaient, la soif était modérée, 
Jusqu'au neuvième jour, je ne fis administrer à la 
malade que des bains tièdes, des pédilures rubéfians 
et des réfrigérans sur la tête; la diète fut ordonnée, 
-etje prescrivis pour toute boisson l’infusion de feuilles 
d'oranger et de tilleul , sucrée avec le sirop de fleurs 
d'oranger. Du Sixième au neuvième jour de Pincu- 
‘bation supposée , je fis les recherches les plus atten- 
lives pour observer sous la langue (1) les pustüles 
dont le médecin russe dopna la description , et que 
M. Magistel distingua en cristallines et en opaques. 
Mes recherches ne furent pas vaines ; aux septième, 
“hüitième et neuvième jours, MM. Falret et Voisin 


(1) On distingua bien ces pustules; qni n'avaient pas 
eur siége sur le filet de langue, sur lequel on trouve 
-assez souvent des granulations diaphanes. 


remarquèrent, comme moi, des pustules phlycténoïdes 
inégales, de la grosseur d’un fort grain d'orge perlé; 
elles disparurent du neuvième au dixième jour , soit 
par exhalation , soit par rupture: cela ne put être 
observé, et la cautérisation n'eut pas lieu. 

Comme tous les symptômes semblaient s’aggraver, 
je rendis le traitement plus actif ,.et l'indication de 
chaque jour consista en deux ‘bains tièdes de deux 
heures: chacun ;, en compresses glacées sur le front 
pendant plusieurs, heures , en pédiluves ou topiques 
sinapisés aux pieds, de manière à irriter fortement 
ces extrémités’, en deux pintes: de la tisane déjà mise 
en usage , ayec addition de quatre-vingt gouttes 


d'ammoniaque liquide. Quinze grains de proto-chlo- 


rure de mercure (calomel), el un.grain et demi d’ex- 
trait de belladone (atropa belladona) , sous forme pi- 
lulaire ; furent pris chaque soir. 

Du 18° au 30° jour après la morsure , on s'aperçut 
d’un changement heureux dans la situation de Mme 
N... Mais une circonstance assez remarquable sur-- 
vint du 30° au 4o° jour après la morsure. Ainsi que 
je lai dit plus haut, les chiens qui avaient été mordus 
le même jour que cette dame , moururent enragés 
dans l'établissement de la barrière du Combat, où je 
les avais fait placer pour observer ce qui se passerait, 
A la même époque , quoique la malade .ignorât tout 
ce que je viens de relater , elle devint triste , sombre 
et inquiète ; ce changement subit m'effraya , et M. 
Falret, qui la visitait, partagea.mes craintes, et con- 
çut,.comme moi, les plus vives inquiétudes sur le 
résultat de ce fâcheux accident. Tous les symptômes 
s’aggravèrent : ses regerds étaient fixes, sa face grip- 
pée; l'appétit disparut, il y avait de la soif, sans dé- 
sirer la satisfaire; les urines étaient rares, la consti- 
pation- extrême , une insomnie fatigante la tourmen- 
tait , ainsi que l'envie continuelle de courir, et elle se 
plaignait d'éprouver des impressions de terreur et 
des sensations indéfinissables ; sa face était par mo- 
mens vultueuse et quelquefois pâle; elle ressentait un. 
iressaillement dans les muscles, la gorge était serrée, 
et cet état gênait un peu la déglutition. 

Tous ces sympiômes me parurent d’un caractère 
assez graye pour me déterminer à indiquer de puis- 
sans moyens thérapeutiques. Je leur opposai donc 
l’usage des pilules composées de deutochlorure de 
mercure (sublimé corrosif), d'extrait de belladone., 
de sulfate de quinine et d’opium ; chaque jour la ma- 
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lade prenait , en trois fois , sous cette forme pilulaire, 
un grain et demi du premier, trois grains du deuxième, 
huit grains du troisième , et un grain du dernier ; ces 
doses furent graduellement augmentées , de manière 
qu'elles furent doublées dans les derniers jours du 
traitement. 

Deux lavemens, composés chacun d’un gros d’assa- 
fœtida’, d’un demi-gros de camphre , délayés dans la 
quantité nécessaire d’infusion de valériane, au moyen 
d’un jaune d'œuf, étaient administrés soir et matin ; 
les doses furent également augmentées et doublées. 
Deux pintes d’infusion de feuilles d'oranger , sucrée 
avec le sirop fortement chargé de gayac, el addition- 
née d’une once d’acétate d'ammoniaque, concouraïent 
à former le traitement de chaque jour, dont le but 
était d'augmenter les propriétés sécrétoires et excré- 
toires, d’exciter fortement le système lymphatique, de 
faire disparaître l'excitation du cerveau par une action 
sédative, et de modifier ainsi les facultés de rela- 
tion, enfin, d'agir sur le système nerveax.... 

Ce traitement, aidé de quelques indications hygié- 


niques , produisit chez la malade la disparition géné- 


rale des symplômes qui m’avaient alarmé, ainsi que 
ceux qui entouraient madame N... Eile ne tarda pas 
à rentrer dans sa famille , où elle se livre depuis un 
an à ses occupations ordinaires, sans que rien puisse 
faire présager le développement de la terrible maladie 
que tant de circonstances pouvaient faire redouler. » 
— Cette observation devient importante par lexis- 
tence des pustules sous-linguales que l’auteur dit avoir 
été observées;ellé est remarquable aussi par la méthode 
thérapeutique perturbatrice qui a été mise en usage ; 
il y a pourtant dans cette multiplicité d’agens médi- 
camenteux employés pour prévenir la maladie, une 
omission qui nous paraît difficile à expliquer, c’est la 
non cautérisation des pustules. Du reste , l’observa- 
tion est très complète, et la nouvelle brochure de M. 
Fiévée ne peut manquer d'ajouter à la réputation 
que lui ont méritée ses autres ouvrages. M. 


Doctrine Médicale expliquée d’après les théories en- 
seignées depuis Hippocrate jusqu’à M. Broussais ; 
par J. L. Micuu, D. M. P. Un vol. in-8; chez 
Béchet et Compère , libraires. 


Un ouvrage qui offrirait un tableau exact et rai- 
sonné des différentes doctrines qui ont tour à tour 


dominé dans le monde médical , qui ferait ressortir 
avec une impartialité aussi juste qu’éclairée, les avan- 
tages et les inconvéniens respectifs de chacune d'elles, 
qui montrerait l'influence qu’elles ont eue réciproque- 
ment les unes sur les autres, leur naissance et leur dé- 
veloppement , les progrès qu’elles ont fait faire à l’art 
de guérir, ou les entraves et les obstacles qu’elles ont 
pu apporter à son perfectionnement ;.un ouvrage, 
dis-je , qui traiterait de ces divers objets avec ce tact 
et ce talent qui décèlent un homme instruit et d'un 
bon jugement , serait certainement des, plus intéres- 
sans et des plus curieux. 

On aime, en effet, à reporter ses regards sur l'en- 
fance d’une science qui, par }a longue succession des 
temps et. des; efforts réunis d'hommes laborieux et 
érudits de tous les siècles , est parvenue à ce degré de 
certitude que l'humanité désiré, que la raison avoue, 
et que tout homme d’un sens droit et d'une instruc- 
tion suffisante peut se flatter d’atteindre, Aussi lit-on 
avéc plaisir le livre que M. Michu vient de publier 
sur les diverses doctrines médicales. L'auteur a fait 
preuve d'instruction et. de discernement; il cherche 
surtout , au milieu des théories médicales de tous les 
temps, ce qu'il appèle le bon sens de la médecine. 
Mais son style est parfois incorrect et diffus. M.Mi- 
chu prend trop souvent un ion emphatique , qui ne 
convient guère à un historien et encore moins à an 


: critique, qui doivent allier la sévérité du langage et la 


pureté de la diction à la fidélité des analyses et à la 
justesse des jugemens,. 

On pourrait dire encore que l’auteur a plutôt donné 
l’histoire de l’art ,qu’il n’a cherché à en reculer les li- 
mites, et que son livre , ne contenant que de pures 
discussions scientifiques, est plus curieux qu'il ne sera 
utile. Cependant, au milieu des systèmes qui se succè- 
dent sans cesse dans l’art de guérir, celui qui nous 
offrirait un fil conducteur propre à nous diriger dans 
ce labyrinthe , serait digne de toute notre reconnais- 
sance. M. Michu a-t-il atteint ce but difficile ? Cela 
nous paraît au moins douteux ; ses jugemens ne sont 
pas tellement irrévocables, qu’une discussion appro- 
fondie ne pôt les infirmer et même lss annuller com- 
plètement. Toujours est il qu’on doit lui savoir gré de 
s'être occupé d’un sujet si intéressant , el de l'avoir 
traité avec beaucoup de franchise. 

E. Movu, D. M. P. 


CHARLATANISNE. 
Des bords de l'Epte , (Seine Infe.) Octobre 1824: 


Monsieur , voilà bientôt un an que je ne vous ai 
donné de mes mouvelles ; ce n’est pas que la matière 
me manque, elle est vraiment inépuisable ; le charla- 
tanisme se présente sous lant de formes,quil faut bien 
renoncér à la prétention ‘de les peindre toutes , sous 
peine de fabriquer de nombreux volumes in-folio. 
D'ailleurs, en lisant voire Gazette, je trouve souvent 
dans les traits que vous rapportez des charlatans de 
Paris, le portrait exact de mes charlatans de province, 
en sorte que , pour éviter un double emploi, je me 
vois forcé de garder pour moi mes observations. Il 
faut observer encore que vous pouvez dire impuné- 
ment à Paris bien des choses qu’il serait dangereux 
de dire dans une petite ville , ou dans un village. 


Ici chacun est connu de tout le monde , et pour si . 


peu que la ressemblance soit frappante, l'application 
est si vite faite, que, le charlatan démasqué est livré 
à l'instant à la risée publique. 

Toutefois ; il est des portraits généraux qui n'of- 
fensent personne en particulier, parce que chacun 
croit y reconnaître son voisin , sans s’y reconnaître 
soi-même, Ce sont ces portraits là qui sont les plus 
ressemblans , et qui caractérisent le plus grand nom- 
bre, car ces messieurs ont, comme vous savez , un 
air de famille qui leur est commun ; malgré la diffé- 
rence.des temps, des climats; et des théâtres où ils 
s'exercent. A combien, de comparaisons ;.de rappro- 
chemens ; d'applications individuelles ne:pourrait pas 
donner lieu le-:porirait: suivant ; que je vous trace 
presque comme: uni être imaginaire ? 

K..., officier de santé subalierne dans les armées 
étrangères , fait prisonnier dans une guerre du Nord ; 
s'établit d’abord'dans:le-premier village; et gagna. de 
proche en proche la petite ville où je l’ai connu :$es 
manières aisées, tranchantes , familières , son assu- 


rance, le récit de ses prouesses, le détail de ses cures ` 


miraculeuses , et:par-dessus tout son accent élranger, 
lui ouvrirent quelques portes. Mais bientôt son mérite 
perce; il prône au loin les prétendus sutcès obtenus 
dans des cas désespérés , les savanies opérations pra- 
tiquées en présence de tels et tels docteurs ses con- 
frères , dont il a excité l'admiration. 

Un autre jour, il saisit l’occasion d’une fête de 


campagne , ou le dimanche, quand la population 
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sort de l'église , se présente au maire comme un en- 
voyé du gouvernement, qui vient pour vacciner tout 
le village ; profite de l’occasion pour donner ses avis 
à ceux qui n’en ont que faire ; persuade à plusieurs 
qu'ils sont sérieusement menacés , s'ils ne prennent 
quelques remèdes de:précaution : on peut, àu reste; 
le venir trouver chez lui, il vous dennera des drogues 
d’une qualité supérieure!el surtout à meilleur compte 
que cesmessieurs.les apothicaires, qu’il appèleavec Gui- 
Paün ,.des cuisiniers arabesques: D'ailleurs , vous fe- 
rez connaissance de madame son épouse, sage-femme 
incomparable; son local lui permet, de prendre des 
pensionnaires , ce qui est: d'aulant plus commode , 
que sa fille , et même sa servante feraient uw accou- 
chement au besoin. En un mot, il sait spéculer sur 
tout, mais toujours pour vous obliger; ses drogues, sa 
cave, sa basse-cour:; son cheval, son cabriolet, tout 
est à voire disposition. 

Etes-vous affligé d’une maladie incurable ? sottise ! 
il n’y.enpas pour lui, quand on l’appèle au début , et 
que:le patient n’est pas dégoûté ; il entreprendra donc 
volontiers une cure quelconque, où il ne manquera 


` pas d’échouer,mais-ce sera parce que les ignorans qui 


l’ontprécédé ont tout pris dé travers,et épuisé la mae 


. chine ; ‘sans quoi il l'aurait évidemment remontée. 


Parle-t-on d'une maladie rare ; curieuse, d’une 
opération extraordinaire ? il l’a pratiquée mille fois , 
c’est la partie qu’il a spécialement-étudiée , il en fai 
objet assidu de:ses études ; de ses méditations. 

La méprise d’un domestique le fait-il arriver auprès 
d'un malade éloigné ; qui ‘attend: un autre homme de 
l'art? itse laisse saluer du nom de celui dontil prend 
la place , et ne se fait connaître qu’en cas de succès: 

Que si l'erreur d’un nom ou d’une adresse ne lui à 
point procuré l’occasion: d’usurper la place d'un véri- 
table médecin; ils’agite:dans le voisinage, met iou- 
tes ses commères en campagné, et finit par arriver à: 
son but: Mais gardez-vou$ d'interrompre les verbeuses 
explications-et les phrases pédantesques lancées à tort 
et à travers, car il vous’ offrira obligeamment de vous: 
apprendre les premiers principes de Part, et de vous 
servir de guide dans toutes les occasions. Si l'impa- 
tience ne vous fait pas quitter la place, vous ne tar- 
derez pas à voir ses grands muscles en mouvement , 
secondés. d’un regard farouche , vous témoigner, en 
gestes expressifs , qu’il ne serait pas fâché de vider la 
querelle à la mode anglaise , et de vous prouver qu’il 
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est encore plus fort en fait de pugilat qu’en fait de mé- 
decine. Et comment avoir la témérité de n’être point 


‘de lavis d’un homme qui a soutenu les assauts des 


premiers maîtres d'armes de la capitale ? Ses talens 
lui ont valu l'amitié de plusieurs d’entr’eux , et peut- 
être a-t-il l'honneur d'appartenir à leurs Académies. 
C’est là qu’il a appris les premiers principes dela mé- 
decine , comme dans l’hôpital où il était infirmier , il 
s’est formé à l’art difficile des accouchemens. ` 

Jusque là, vous ne voyez que des trails généraux 
qui pourraient bien trouver leur application ailleurs 
que chez K...; mais pour vous prouver que ce n’est 
point un être idéal que je vous dépeins, je vais finir 
par un irait qui le caractérise de la manière la plus 
singulière , et qui certainement n'appartient qu’à lui. 
U s’agit de finances , et vous savez que sur ce cha- 
pitre tous les charlatans sont d’une fécondité inépui- 
sable ; cependant je doute que celui-ci ait jamais été 
égalé, Voici le cas. 

Notre homme devait à un honnête artisan, la somme 
de cent et quelques francs; l’ouvrier offrait de déduire 
sur cette somme celle de 15 francs environ, dont il 
se supposait redevable au sieur K..., pour les soins 
que ce dernier avait donnés à sa famille. Mais celui- 
ci ne voulant rien débourser, et ne pouvant contester 
la validité de la créance , composa un mémoire capa- 
ble de faire une compensation. Il suppose donc diver- 
ses maladies, et insère entr’autres ces deux articles : 

Pour opération et extirpation faite à la région pubienne 


de la femme P... 24. fr. 
Pour pansemens à la suite de ladite opé- 
ration... 24 fr. 


L’honnête artisan , siupéfait et étouffant de rage, 
au milieu d’un auditoire nombreux disposé à rire, 
jure devant le magistrat que jamais sa femme n’a subi 
aucun genre d'opération. Mais l’astucieux K.. : ,avec 
un air et un ton hypocrites, réclame la visite d'experts. 

Vous jugez de la position du malheureux créancier, 
Il refusa dédaigneusement de soumettre sa femme à 
un eépreuve aussi outrageante,et fit à son indigne débi- 
teur l'abandon complet de sa très-légitime créance. 


Je n’exagère rien dans ce fait, j'en ai au contraire 
fort adouci certaines circonstances. 

Je bornerai là le dégoûtant tableau, qu'il me serait 
facile: d'agrandir , sans sortir aucunement des faits 
historiques. Je vous: répéterai seulement p pour être: 
juste , que l'individu dont je viens de vous: esquisser 
le portrait n’a jamais eu aucun titre qui l’auiorisälà 


exercer aucune partie de l’art de guérir.. AGYRTA. 


VARIÉTÉS. 


— Médecine légale. Un nommé Patect, exécuté le 
27 août dernier dans le royaume des Pays-Bas, com- 
me coupable d’assassinat, fit, avant de subir sa peine, 
des révélations importantes. Il déclara, entre aulres 
choses, que la mort de l’un de ses oncles, décédé le - 
28 maï 1823, devait être attribuée à la veuve Maran, 
qui l’avaitempoisonné. Quoique le cadavre fût enterré 
depuis seize mois , on a procédé à son exhumation et 
à son ouverture. Malgré la putréfaction de tout le 
reste du corps , l'estomac était entièrement conservé, 
et il a été constaté qu’il contenait des substances vé- 
néneuses. Cette opération a été dirigée par le docteur 
Van Delaen. 

Ce n’est pas la première fois qu’un pareil cas de 
médecine légale se présente, Nous en avons rapporté 
deux , sinon semblables, duw moins analogues, dans 
la Gazeïte de Santé en 1823. Mais il est hon de re- 
cueillir les faits de cette nature , pour constater le de- 
gré de précision auquel est parvenue aujourd'hui l’a- 
nalyse chimique. La conservation de l'estomac au mi- 
lieu de la putréfaction générale n’a rien d’étonnantet 
doit faire présumer , quoique le journal hollandais 
qui rapporte ce fait ne l'indique pas , que le poison 
était minéral, car on sait que les chlorures, par exem- 
ple, préservent les substances animales de toute pu- 
tréfaction. . 

— Voyage médical en Italie , fait en 1820, etc. ; par 
le docteur Louis VArENTIN. Un vol. in-8°, Nancy, 
1822; et Paris , chez Gabon, libraire. 
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MÉDECINE PRATIQUE. 


Observations sur loblitération des canaux biliaires , 
Recueillies à l'hôpital de la Charité, par M. Anprar fils. 


On a rapporté à quatre causes principales l’oblité- 
ration complète ou incomplète, passagère ou durable, 
des conduits à surface muqueuse, Ces causes sont, 1°, 
lobsiruction de leur cavité par un corps étranger ; 
20, la compression exercée sur leurs parois par des 
brides membraneuses ou par des tumeurs de diverse 
nalure ; 3°. une contraction spasmodique indépen- 
dante de tout état de phiegmasie ; 4°. un travail in- 
flammatoire d’où résulte l’engorgement de la mu- 
queuse „son épaississement , ainsi que celui des tissus 
subjacens , ctc.. Si nous examinons l'influence de ces 
différens ordres de causes sur l’oblitéralion des canaux 
biliaires, nous verrons que les deux premiers la pro- 
duisent fréquemment; -que , dans la très-grande ma- 
jorité des cas, la troisième a été plutôt supposée que 
démontrée ; et qu'enfin la quatrième n’a jusqu’à pré- 
sent que très-peu fixé l'attention des médecins. Les 
auteurs qui en ont parlé en ont plutôt établi l'existence 
à priori, qu'ils ne lont démontrée par l'inspection 
anatomique, 

C'est pour essayer de suppléer à cette lacune, 
que nous publions les observations suivantes. Plu- 
sieurs ictères , généralement attribués au spasme 
des canaux biliaires, nous semblent plutôt reconnaître 
pour cause une inflammation plus ou moins intense 
de la membrane muqueuse de ces conduits. De là, 
engorgement de la muqueuse , et oblitération com- 
plète de ce canal. C’est ce qu’on observe d’ailleurs 
pour tous les conduits à cavité étroite , dont Pinflam- 

malion s'empare. Cette oblitération peut n'être que 

passagère, si engorgement qui la cause se dissipe 
promptement, Elle peut se prolonger , devenir même 
permanente, dans le cas où l’inflammation passe à 


l’état chronique. 


Ie. Observation. 


Ictère avec douleur et tumeur dans lhypochondre droit ; 
oblitération du canal cholédoque ; rupture du canal hé- 
patique ; péritonite. 


Un cordonnier, âgé de 35 ans , entra à l’hôpital de 
la Charité le 8 novembre 1821. Six jours auparavant, - 
à la suite d’un excès de table ; il fut pris d’une assez 
vive douleur à droite de l’épigastre, un peu au-des— 
sous du bord des côtes. Le lendemain , il s’aperçut 
qu'il était jaune. Le g novembre , 7°. jour , il pré- 
senta l’état suivant : teinte jaune des conjonctives et 
de toute la surface de la peau ; douleur obtuse dans 
l’hypochondre droit ; au-dessous de l'extrémité de la 
onzième côle, on sent une tumeur piriforme, mobile 
sous le doigt, indolente , dont la grosse extrémité dé- 
passe un peu le niveau de l’'ombilic, et dont la petite 
se perd derrière les côtes. La langue est naturelle, la 
soif peu vive , l'appétit nul , les selles rares et déco- 
lorées. Le pouls est fréquent, la peau chaude et sèche. 
Nous regardâmes la tumeur de l’hypochondre comme 
produite par la vésicule remplie de bile. (Sangsues à 
Panus; petit-lait avec acétaie de potasse; diète), Lies quatre 
jours suivans, la tumeur augmenta; aucun autre chan- 
gement n'eut lieu. Dans la journée du 15 novembre, 
11°. jour de l'invasion de la douleur de l'hypochonüre, 
le malade fut pris tout-à-coup d’une douleur beaucoup 
plus vive, qui, partant de la région du foie, envahit 
bientôt la totalité de l'abdomen. Lorsque nous vimes 
le malade le lendemain matin , cette douleur persis- 
tait ; son extrême acuilé , son exaspération par la pres- 
sion la plus légère , indiquaient suffisamment qu’elle 
avait pour cause une inflammation périlonéale. En 
même temps , face pâle , grippée, profondément al- 
térée ; anxiété générale portée au plus haut degré ; 
pouls pelit, très-fréquent;extrémiiés déjà froides. (Deux 
vésicatoires aux jambes , vingt sangsues sur l’abdomen). 
Mort dans l'après-midi. | 
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Ouverture du cadavre. Le péritoine était rempli d’un 
liquide purulent, dont la teinte, généralement jaune, 
Je devenait beaucoup plus dans le flanc droit. Lasur- 
face interne du duodénum présentait une couleur rouge 
intense. Le point où s'ouvre le canal cholédoqne , et 
qu’on ne trouve pas ordinairement sans l’avoir un peu 
cherché, était marqué par une petite tumeur arrondie, 
percée à son centre d’une sorte d’orifice capillaire, 
large d’une ligne au plus , et s'élevant de trois lignes 
environ au-dessus du niveau de la surface intestinale. 
Un stylet très-fin, introduit par louverture que cette 
umeur-présentait à son eenire, ne rencontra pas d’a- 
bord de cavité. Toutefois, poussé avec force ,:il pa- 
rut franchir un obstacle , et il s'engagea dans le canal 
cholédoque , qu’il parcourut avec peine dans loute son 
étendue, comme si la cavité ordinaire du canal se 
trouvait effacée , et que le stylet la reformât un peu, 
à mesure qu’on le poussait avec précaution de l’intes- 
tin vers le foie. Incisé en divers sens , le conduit ne 
présenta en effet qu’une cavité presque imperceplble; 
ses parois élaient considérablement épaissies ; elles 
avaient d ailleurs une grande friabilité , et se déchi- 
raient par la plus légère traction, Au contraire , les ca- 
naux hépatique et cystique présentaient une augmen- 
tation notable de capacité , ainsi que la vésicuie. Un 
peu avant l'union de ces deux canaux, l’hépatique of- 
frait une solution de continuité irrégulièrement ar- 
rondie , et assez large pour y admettre un petit pois, 
Auiour de celte perforation , la texture des parois du 
canal ne paraissait point altérée. La cause de la péri- 
tonite fut dès-lors évidente. Le tissu du foie ne présenta 
rien de remarquable. L’estomac offrait quelques pla- 
ques rouges , dont la couleur résidait dans la mu- 
queuse. Le reste du tube digestif et les autres organes 
parurent sains. 

Réflexions. Il est peu de cas où les symptômes ob- 
servés pendant la vie soient en rapport aussi rigou- 
reux avec les lésions trouvées sur le cadavre. Par suite 
d'un écart de régime, l'estomac et le duodénum s’en- 
flammèrent. Peu marquée dans le premier de ces or- 
ganes, la phlegmasie prit dans le second un plus 
haut degré d’accroissement.L'irritation de lamuqueuse 
duodénale se propagea. par continuité de tissu à la 
portion de membrane qui tapisse le canal cholédoque. 
Ainsi s’enflamment, dans. l’ophthalmie, les conduits 
lacrymaux , et dans l’urétrite , les canaux sémini- 


fères, Delà, engorgement de la membrane muqueuse, : 


oblitération de la cavité du canal cholédoque, et par 
suite accumulation de la bile dans la vésicule, forma- 
tion de la tumeur dans l’hypochondre, résorpiien 
vraisemblable d’une autre portion debile , et produc- 
tion de l’icière, Quant au canal hépatique , l’excès de 
capacité qu'il présenta , semble prouver qu'il avait été 
fortement distendu par la bile. Cette distension fut- 
elle poussée assez loin pour produire la rupture de ses 
parois ? On peut le supposer, en raison de leur peu 
d'épaisseur. Une autre circonstance remarquable , 
c’est que l’inflammation très-intense , dans toute l'é- 
tendue du canal cholédoque , n’occupait pas ce seul 
conduit, et que les canaux hépatique et cystique en 
étaient entièrement exempis. D’autres surfaces mu- 
queuses nous offrent également de fréquens exemples 


‘d’inflammations , dont le siége se trouve, comme ici, 


exactement circonscrit. Ainsi , dans le plus grand 
nombre des gastrites , la rougeur de la muqueuse se 
termine brusquement , d’une part au cardia, etd'au- 
ire part au pylore. Ainsi il n’est pas rare de voir lune 
des faces de la valvule iléo-cœcale présenter une vive 
rougeur, tandis que l’autre face est blanche, Cechan- 
gement de couleur a lieu tout-à-coup. Aucune nuance, 
aucune teinte intermédiaire ne sépare Pendroit en- 
flammé de l’endroit resté sain. 


me, Observation. 


Icière avec tumeur et douleur dans l’hypochondre droit; 


guérison. 


Un homme de 30 ans environ , ressentit pendant 
deux jours une assez vive douleur dans l’hypochondre 
droit , puis il devint jaune. Lorsqu'il entra à la Cha- 
rilé , pendant lc cours de l’été de 1824, Pictère et la 
douleur de l'hypochondre persistaient. Immédiate- 
ment au-dessous du rebord cartilagineux des côtes, 
un peu en dedans d’une ligne droite dont l'extrémité 
inférieure eût été supposée répondre à l'épine anté- 
rieure et supérieure de los des îles, on sentait une tu- 
meur piriforme, mobile , dépassant de deux travers 
de doigt environ le bord des côtes, derrière lesquelles 


-elle se prolongeait, Cette tumeur nous parut être pro- 


duite par la vésicule du fiel , qu'une grande quantité 
de bile distendait outre mesure. Le pouls élait fré- 
quent , et la peau chaude : la constipation était opi- 
niâtre. ( Vingt sangsues à lanus ; tisane d'orge ; laver 
ment; pediluve). Dès le lendemain , la fièvre n'existait 
plus. Pendant les trois jours suivans , la tumeur di- 
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minua d'abord , puis disparut, ainsi que la douleur ; 
l'ictère se dissipa , les selles se rétablirent , et le ma- 
lade ne tarda pas à sortir bien portant, 

Réflexions. Cette observation , comparée à la pré- 
cédente , nous offre avec celle-ci la plus grande ana- 
logic sous le rapport du début de la maladie et de ses 
symptômes- Dans l’un et l’autre cas, l’hypochondre 
droit est d’abord douloureux ; il offre bientôt une tu- 
meur circonscrite qui est évidemment la vésicule du 
fiel , puis un ictère avec fièvre se manifeste. Dans le 
premier cas, le malade succombe à une péritonite, 
et l’on trouve dans l’engorgement inflammatoire du 
canal cholédoque , l’explication de tous les accidens 
qui ont préexisté à la phlegmasie du péritoine, Dans 
le second cas , ces accidens se dissipent bientôt sous 
l'influence des antiphlogistiques , et le malade est 
rendu à la santé. L'identité des phénomènes doit, ce 
me semble, faire admelire ici l'identité de cause : dans 
ce second cas, comme dans le premier , la douleur 
et la tumeur de l’hypochondre, lictère, le mouve- 
meut fébrile , nous. paraissent devoir être rapportés à 
l'oblitération inflammatoire du canal cholédoque. Ré- 
sultat d’une phlegmasie aiguë, cette oblitération se 
dissipa à mesure que la résolution de la phlegmasie 
s'opéra. ? 

(A ces deux observations M. Andral en ajoute deux 
autres, dans lesquelles l’inflammaiion passée à l’état 
chronique donna lieu à une oblitération permanente , 
et il conclut ainsi :) 

1°. Plusieurs iclères, généralement attribués au 
spasme des canaux biliaires (obs. x et 2), sont le 
résultat de l’engorgement inflammatoire de ces ca- 
naux. 

20. L’engorgement inflammatoire des canaux bi- 
laires est souvent consécutif à une inflammation gas- 
tro-intestinale. A 

3°. L’oblitération des canaux biliaires peut n’être 
que momentanée , ainsi que l’inflammation qui l’a 
produite. Si celle-ci persiste , l’oblitération peut de- 
venir permanente par suite de l’épaississement des pa- 
rois du canal , et enfin de sa transformation en un 
cordon ligamenteux. 

4°. L’oblitération des canaux biliaires peut être ou 
générale ou partielle. On conçoit à cet égard la pos- 
sibilité d'un grand nombre de variétés que des obser- 
vations ultérieures feront vraisemblablement connat- 
ire. Si le canal cholédoque est seul oblitéré , les au~ 


ires conduits , gorgés de bile, peuvent acquérir une 
dilatation plus ou moins considérable. La distension, 
qu'ils éprouvent alors , peut être assez forte pour en. 
déterminer la rupture. La vésicule du fiel, également 
distendue, vient faire saillie au dessous des côles,, et 
former une tumeur de volume variable. Elle peut 
aussi se rompre, soit par l'excès de sa distension., 
soit par suite du ramellissemént inflammatoire de ses 
parois. 


VARIOLE.—VACCINE. 


Dans un rapport qui a obtenu l'approbation de 
l'Académie royale de médecine. ( Voyez no XXV); 
nous avons saisi l’occasion de présenter l'opinion de: 
quelques auteurs: sur une espèce de petite-vérole mo~ 
difiée,,. qui. survient quelquefois après la vaccination. 
Nous nous sommes surtout attaché à faire ressortir 
la différence immense, relativement à la gravité, qui 
existe: entre celte éruption et la petite-vérole. vraie ; 
mais tout en signalant leurs différences, nous avons 
cru convenable de ne pas dissimuler leurs analogies. 
Il y a infiniment trop d'avantages du côté de la vac- 
cine pour qu’elle ait rien à craindre de cette compa- 
raison: Cependant beaucoup de praticiens éclairés re- 
fusent d'admettre aucune espèce d’analogie entre. la 
variole et les éruptions qui surviennent chez les sujets 
vaccinés ; et c’est d’après celte opinion que la com- 
mission de vaccine de l’Académie royale de médecine 
vient de faire publier dans le Honieur une note dont 
voici l'extrait. 

...« Des mémoires où recherches qui lui sont par- 
venues auraient pour but d’insinuer que l'influence de 
la vaccine comme préservatrice, de la variole ne pa- 
rafirait plus aussi incontestable qu’on Pa cru jusqu'ici 
ou du moins se serait affaiblie avec le temps. Déjà 
ces insinuations ont porlé des fruits bien amers. Le 
zèle de quelques vaccinateurs trompés s’est refroidi , 
et la confiance générale dans la vaccine s’est affaiblie. 
Aussi chaque jour met en évidence et offre à la pra- 
tique des médecins des accidens de tout genre pro 
duits par la variole. 

En attendant que dans son rapport sur les vaccina- 
tions de 1824, l'Académie procède à un examen ap- 
profondi de tout ce: qui a été écrit ou publié depuis 
quelque temps sur ce sujel; elle déclare avoir reconnu : 

1°. Que dans: les cas où la petite-vérole paraît at- 
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taquer des sujets vactinés, on peut affirmer, sans 
crainte d'erreur , que la vaccine n’a pas élé vraie, ou 
bien que la variole n'existe pas; mais une maladie 
qui a avec elle quélques traits de ressemblance, La 
varicelle , par exemple, ou certaines éruptions ano- 
males; que ces dernières maladies ne présentent ja- 
mais à l’observateur attentif les caractères véritable- 
ment distinctifs de la petite-vérole, tels que sa marche 
et sa forme régulières, la gravité de ses phénomènes, 
l’époque de sa dessication , la fièvre de suppuration , 
et particulièrement son odeur spécifique et sa pro- 
priété contagieuse ; que pour n’avoir pas examiné as- 

_sez altentivement les phénomènes , el surtout pour 
avoir omis , dans les cas douteux, de soumettre à l'i- 
noculation la matière pustuleuse de ces éruptions , des 
hommes d’un très- grand mérite sont tombés dans une 
erreur irès-préjudiciable à la propagation de la vac- 
cine, 

2°, Que si, contre toute probabilité, une véritable 
variole se présentait sur un sujet qui aurail eu une 
vraie vaccine , ce cas si rare, si extraordinaire ne 
prouverait rien conire l'utilité de la vaccine , dont la 
propagation ne saurait être trop encouragée, » 

Si les asseriions de MM. Gregory et Gitterman , 
que nous avons rapportées dans le N° cité, sont fon- 
dées sur des faits exacis , elles sembleraïient remplir 
la plupart des conditions exigées par l’Académie pour 
établir l'identité de la variole vraie avec ce que ces 
auteurs ont appelé la petite-vérole modifiée. Toute- 
tefois , en faisant connaître leur opinion , nous n’a- 
vous pas prétendu en garantir l'exactitude. Si les faits 
sur lesquels ils s’appuyent ont été mal observés , une 
expérience plus rigoureuse en fera justice ; si, au con- 
traire, ils sont vrais , il serait inutile de les dissimu- 
ler, car la plus légère réticence serait, dans ce cas, 
plus paisible que la vérité tout entière. Les compa- 
triotes de Jenner paraissent eux-mêmes penser ainsi; 
voici ce qu’on lit dans la Revue Encyclopédique : 

« Le Bureau ou Conseil de Faccine (Vaccine Board) 
a fait dernièrement à M. Peel, ministre d'Etat, un 
rapport; d'où il résulte qu’il s’est encore présenté des 
cas où la petite-vérole s’est déclarée après la vaccina- 
tion ; mais ces accidens ne sont pas, proportionnel- 
lement , plus fréquens que dans les premières années 
de la découverte, du moins, si l’ona égard à la grande 
augmentation, du nombré des personnes vaccinées. 
La maladie, dans de pareilles circonstances , n’a pas 


un caractère plus dangereux qu'autrefois, Le Conseil 
s’est aussi occupé de rechercher quelles sont les habi- 
tudes qui peuvent favoriser cette seconde éruption, 
et à quelles causes on peut attribuer l’avantage dont 
jouissent tant personnes d’être préservées du fléau, 
tandis qu'un petit nombre reste exposé à ses attaques, 
dont la violence est , il est vrai , diminuée, On n'est 
pas encore arrivé au résullat désiré ; mais le Conseil 
appuie sur la nécessité.de donner plus d'attention au 
développement des boutons, qu'on ne l’a fait jus- 
qu'ici. Il recommande surtout de vacciner avec de la 
matière fraîche , toutes les fois que l’on peut en ob- 
tenir. Ce qui le fait insister sur celte recommandation, 
c'est que, sur les huit mille individus vaccinés an- 
nuellement dans Londres , par les médecins délégués 
à cet effet , la proportion des personnes atiaquées par 
la seconde maladie est infiniment moindre que sur un 
nombre égal d'individus. vaccinés dans les provinces. 
Le Conseil croit donc qu’il est du plus grand intérêt 
que les établissemens publics, non seulement de Lon- 
dres , mais de toutes les grandes villes , soient sans 
cesse fournis de virus frais. » 


MATIÈRE MEDICALE. 
Emploi de l'opium à l'extérieur. 

Nous avons annoncé , au milieu de cette année 
(n° XIX), que MM. Lembert et Lesieur s'occupaient 
de quelques expériences sur les effets des médicamens 
appliqués sur la surface dénudée de la peas. Il paraît 
que cette méthode n’est pas nouvelle, car M. Guérin, 
médecin à Bordeaux , l’a employée depuis longlemps 
relativement à l’'opium. 

L'expérience ayant appris à ce médecin que l’opium 
appliqué sur les plaies et les ulcères, ou sur des par- 
ties simplement excoriées , calme aussi efficacement 
les plus vives douleurs que lorsqu'il est pris intérieu- 
rement, il essaya si, appliqué sur des parties dont 
les houppes nerveuses sont pour ainsi dire naturelle- 
ment à nu par la ténuité extrême de l’épiderme qui 
les recouvre , il n’obtiendrait pas les mêmes effets 
Ce fut sur les parties intérieures de la bouche que 
M. Guérin père fit ses premières expériences. 

1°. Dans le mois de mai 1778, ayant pratiqué l'ex- 
tirpation d’un œil fongueux sur un enfant âgé de huit 
ans, le malade fut pris d’un tétanos si violent, que 
la déglutition devintimpossible. Get état dura vingt- 


quatre heures, au bout desquelles on frotla les gen- 
cives ct l'intérieur des joues avec 2 ou 3 grains envi- 
ron d'extrait gommeux d’opium. Dans l'espace de 5 
à 6 minutes , les muscles du cou et de la mâchoire se 
relâchèrent , la parole devint libre, la déglutiion se 
fit avec facilité , le tétanos cessa complètement et ne 
reparut plus. 

20, M. N..., à la suite de plusieurs traitemens an- 


ü syphilitiques, avait perdu la vue et l'ouïe, ainsi que- 


V'usage de ses membres, qui étaient semi-paralysés et 
ankylosés. A ces symptômes se joignirent des mou- 
vemens convulsifs violens souvent répétés, tantôt dans 
une partie, tantôt dans une aulre , qui cédaient à Pem- 
ploi des gouttes d'Hoffmann à haute dose. Un jour il 
se déclara un véritable tétanos traumalique. On ap- 
pliqua dans la fosseite d’un cautère une petite boule 
formée d'extrait gommeux d’opium et de jusquiame , 
et tous les accidens cessèrent presque aussitôt, 

30. Une jeune femme de 19 ans , bien constituée, 
devint sujelte, à la suite d’une couche, à des atta- 
ques de nerfs qui ;lui faisaient perdre connaissance 
pendant des heures entières, et se renouvelaïent tou- 
tes les fois qu’un bruit fort et inattendu frappait ses 
oreilles. Depuis deux ans cependant , cette grande 
susceptibilité nerveuse était beaucoup diminuée, Les 
attaques étaient plus éloignées et moins fortes , et l’on 
espérait qu’elles finiraient par ne plus reparaîire, lors- 
que la malade, effrayée par le bruit du tocsin , tomba 
dans un état spasmodique des plus violens. La tête et 
la poitrine se portèrent en arrière , le cou se gonfla, 
les mâchoires se serrèrent , et tous les membres se 
roidirent si fortement, qu’on les aurait plutôt brisés 
que de les faire fléchir. Le seul avant-bras gauche 
étail agité par des mouvemens continuels de flexion et 
d'extension. 

Il y avait, dit l’auteur , 15 jours entiers que cet 
état durait lorsqu'il fut appelé, sans que la malade 
eût changé d’atlitude , rien pris , ni rien rendu, les 
fonctions sécréloires ayant été supprimées. Cependant 
le pouls était naturel , le visage avait conservé le co- 
loris de la santé ; le corps n'avait rien perdu de son 
embonpoint ordinaire. L'auteur conseilla l'applica- 
tion d'un vésicatoire, de la largeur d’un écu de six 
francs , à l’une des cuisses. Dès que la phlyctène fut 
formée, on enleva l’épiderme , et on appliqua un 
emplâtre composé avec parties égales d'extrait gom- 
meux d'opium et de jusquiame, Peu de temps après 


| 
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cette application, les membres contraciés se détendi- 
rent, la têle se releva , la bouche s'ouvrit , et la ma- 
lade sembla se réveiller d’un sommeil pénible, De- 
puis, elle a eu plusieurs attaques, auxquelles on a 
opposé avec succès le même moyen. 


REVUE DES JOURNAUX DE MEDECINE 


OCTOBRE. 


” 


Plique. — Pustules de la rage. — Couleur des vétemens. 


— Resistance vitale. 


— J'ouvre les Archives vers le milieu du cahier , 
et je tombe sur les Ethiopiens , les Abyssins , les 
Souaquins, les Dougolahs , les Tartares Mongols... 
C'est un article de M. Virey. De quoi est-il question 
dans cet article P De la plique polonaise. Qu'est-ce 
que la plique ? C'est, suivant l’auteur , un pur effet 
de la malpropreté qui, secondée de la chaleur et de la 
sueur , entremêle les cheveux ou les poils du corps 
enir'eux , les agglutine , et en forme des mèches lon- 
gues et douloureuses, ou une espèce de feutre inextri- 
cable, Plusieurs auteurs très respectables ont attribué 
cette maladie à un virus qu'ils ont appelé trichoma- 
tique , et qui, oulre le feutrage et l’agglutination des 
cheveux , produit beaucoup d’autres phénomènes. 
D'autres ont tout attribué à Ja négligence et à la mal- 
propreté des Polonais, qui couvrent leur tête d’un 
épais bonnet, sans prendre aucun soin de leur che- 
velure ; l’opinion de M. Virey n’est donc pas nou- 
velle; mais cet écrivain l’appuie sur le témoignage 
de quelques voyageurs modernes, et , empruntant 
l'esprit de M. Desgeneites , il conclut que la plique 
est une maladie que guérissent les perruquiers. C'est 
réduire le trailement à un coup de peigne. 

Cependant, lorsque M. Virey a lu le résultat de 
ses savantes élucubrations a l’Académie royale de 
médecine, il s’est élevé des réclamations. M. Aumont, 
qui a été en Pologne, demande comment M. Virey 
explique la formation de la plique dans le fœtus ; H 
cite à cet égard un fait qui lui a été fourni par M. 
Wilna. Un fœtus présentait 
une mèche pliquée de plusieurs pouces de long , sur 


X 


Niskoski , professeur à 


le sommet de la tête. M. Aumont dit encore qu'on 
observe quelquefois la plique chez des vieillards qui 
ont les cheveux très-razes ; il a vu un noble Polonais 
qui avait une mèche pliquée, grosse comme le bras 
d’un enfant , laquelle ne tenait à la tête que par quel- 
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ques cheveux. M. Aumont. n’a jamais remarqué la 
plique chez les juifs, bien qu'ils soient les indivi- 
dus les plus malpropres en Pologne, où M. Aumont 
est resté deux ans. Il demande, d’ailleurs , comment 
on doit considérer les ulcères très-étendus qu’on re- 
marque chez certains individus sur toute la surface 
du corps, qui ressemblent à 
qui s'exaspèrent néanmoins par un iraitement mer- 
curiel , et qui disparaissent, au dire des médecins po- 
lonais , lorsque la plique se manifeste ? Comment ex- 
pliquer aussi, par la malpropreté seulement , la for- 
mation des différentes espèces de pliques, et leur 
retour avec les mêmes dispositions toutes les fois qu’on 
les coupe? MM. Peschu et Niskoski, médecins à 
Wilna, qui observent la plique tous les jours, la con- 
sidèrent , dit M. Aumont , comme une maladie spé- 
cifique , nullement dépendante de la malpropreté. 
Après M. Aumont, M. Gasc a pris la parole ; 
lui aussi a observé la plique en Pologne , et n’est 
pourtant pas de l’avis de M. Aumont. Il dit avoir 
vu le fœtus que possède M! Niskoski , et prétend que 
sa prétendue plique n’était que le simple prolonge- 
ment de cheveux agglutinés qu’on observe chez quel- 
ques enfans qui naissent avec dcs cheveux plus ou 
moins longs. M. Gasc assure, contre l’assertion de 
M. Aumont, que les juifs les plus malpropres sont 
aussi les plus exposés à la plique ; et que les ulcères 
et autres affections de la peau cités par les auteurs, ne 
sont encore que les résultats de la malpropreté des 
habitans de ces contrées. 


Assurément, je ne voudrais pas garantir l'existence 
du virus trichomatique; mais je connais des pays où 
l'on prend fort peu de soin de sa chevelure , et où 
l’on n’observe jamais la plique. Il est fâcheux que des 

J q 
obseryations contradictoires nous laissent dans une 
perpétuelle incertitude à cet égard. 


— Nous avons parlé de la rage et de ses pustules 
dans notre dernier N°, nous en avons parlé aussi 
dans plusieurs de nos N° précédens. Il paraît que 
cette découverte se confirme de plus en plus, car plu- 
sieurs médecins assurent les avoir observées. Aux faits 
que nous avons précédemment rapportés, il faut ajou- 
ter les suivans, consignés dans le Bulletin des sciences 
médicales. 


Une circulaire a été adressée par le ministère prus- 
sien aux médecins, pour les inviter à constater l’exis- 


des ulcères vénériens, 


tence des pustules. sub-linguales dans la rage, à les 
ouvrir et les cautériser quand elles existent. 

Le docieur Baumbach a vu, près d'Erfurt ; une 
femme mordue par un chat enragé; elle se plaignait 
déjà d’un violent vertige, d’une difficulté dans les or- 
ganes de la déglutition, d'insomnie , d'angoisse per- 
pétuelle , et souffrait beaucoup du doigt mordu. Il 
trouva des pustules. sous la langue , les iraita d’après 
la méthode indiquée par M.Marochetti,(catiérisation} 
et la malade fut rétablie. 

Les docteurs Etimüller et Ideler meurent pas le 
même succès. Ils traitèrent , près de Mersebourg , un 
homme de 6o ans qui avait élé mordu par un chat 
enragé le 23 mars 1823. Cet homme se porta bien 
jusqu’au 16 mai , époque à laquelle il fut saisi d'an- 
goisse , d'une démangeaison ardente à l’endroil de la 
morsure, qui élait déjà cicatrisée depuis longtemps.ll 
fut pris de convulsions, avait horreur des liquides, etc. 
Ces médecins trouvèrent sous la langue quatre pus- 
tules qu’ils cautérisèrent ; mais malgré cette précau- 
tion , le malade devint hydrophobe , et périt le 
19 mai. 

M. Karasmin, à parlé en 1812, à la Société de 
Moscou , d’un vieillard qui avait la réputation de 
guérir de la rage , en ouvrant de petits abcès qui se 
formaient sous la langue , en exprimant le pus, et 
faisant gargariser avec la décoction de genêt. M. Reh- 
mann, de Pétersbourg, rapporte qu'un hommehy- 
drophobe étant mort à l'hôpital de cette ville, il trou- 
va au-dessous de la langue les pustules décrites par 
Marochetti ; mais la matière qu'elles contenaient 
élait, dit-il, endurcie et comme cartilagineuse. M. 
le professeur Erdmann a reirouvé la méthode dont 
parle M. Karasmin, en Esthonie, dans le district de 
Juysley. 

En France , M. Magistel, médecin à Saintes , est 
le premier qui ait vu des pustules sub-linguales sur 
un hydrophobe, mais la méthode de M, Marochetti 
a échoué. ’ 

— Depuis les expériences de Franklin , tout le 
monde sait que les corps absorbent le calorique avec 
d'autant plus de facilité qu'ils se rapprochent davan- 
tage de la couleur noire ; delà on avait tiré cette con- 
séquence , que les vêtemens noirs conviennent dans 
Phiver et les pays froids, et les blancs l'été et dans 
les pays chauds. Cette règle admise en général sans 
restriction doit cependant être modifiée. M. David 


‘ 


fait observer , dans les Bulletins de la Société Tému- 
lation , qu'on n'a envisagé jusqu'ici qu'un côté de la 
question. En effet, si les couleurs noires absorbent 
Je calorique avec plus de facilité que les autres cou- 
leurs , elles le cèdent de même , en sorte que l'effet 
qu'elles exercent sur la température du corps est su- 
bordonnée à celle du milieu dans lequel le corps se 
trouve. Supposez un homme couvert de vêtlemens 
noirs dans l'été, lorsque la chaleur extérieure est très- 
forte; ses vêtemens absorberont le calorique ambiant, 
et il éprouvera une chaleur intolérable. Mais suppo- 
sez ce même homme dans une atmosphère glaciale, 
les vétemensnoirs n'auront pas de calorique extérieur 
à absorber, mais ils absorberont celui de l'homme 
lui-même , et comme ils le céderont'irès-vite à: Pair 
extérieur , la chaleur animale sera continuellement et 
rapidement soutirée ; el au lieu d’échauffer , la cou- 
leur noire rendra le froid plus sensible et plus rigou-- 
reux, Il faut donc, pour bien apprécier l'influence 
de la couleur des vêtemiens , tenir compte, non seu- 
lement de la température extérieure , mais encore de 
la chaleur animale intérieure qu'il est essentiel, tantôt 
de conserver , tantôt de dissiper , pour conserver le 
corps dans une température moyenne. 

Après quélques remarques analogues à celles que 
je viens d'indiquer , M. Duval conclut que les cou- 
leurs foncées conviendront dans les plus grandes cha- 
leurs de nos climats, et même dans celles des pays 
méridionaux , pourvu que le thermomètre ne s’élève 
pas, à l'ombre , au-dessus de vingt-neuf à trente de- 
grés, et qu'on ne s'expose pas à l’action du soleil. 
Les couleurs claires , et le blanc surtout , seront éga- 
lement convenables lorsque la température de Pat- 
mosphère séraitrès-inférieure à la nôtre, et lorsqu'elle 
lui sera supérieure. En effet , la couleur blanche iso- 
lant , pour ainsi dire, la température des corps qu’elle 
revêt, celle de l’air est-elle inférieure à la nôtre ? Le 
blanc s'oppose à l'émission de notre calorique, et par 
conséquent à nôtre refroidissement. Sommes-nous 
exposés à une température plus élevée que celle-de 
noire corps ? cette couleur réfléchit le calorique exté- 
rieur , le repousse , et devient un obstacle à son in- 
troduction. 

— M. Marünet publie, dans la Reoue, un mé- 
moire sur la résistance vitale des divers sujets, et 
cherehe-à-expliquer-par.-là comment les-uns sont-lués 
par une maladie en apparence très-légère , tandis que 
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les autres résistent aux lésions organiques les plus in- 
tenses. C’est, comme on voit, la même chose que 
ce qu’on appèle vulgairement la susceptibilité indivi- 
duée , à l’aide de laquelle on explique bien ou mal 
tout ce qu’on ne comprend pas. Comment cet homme 
est-il mort d’une piqûre légère, el cet autre a-t-il sur- 
vêcu à l'amputation de la cuisse? C’est à cause de la 
susceptibilité individuelle . Pourquoi une plaque rouge 
sur l'estomac a-t-elle tué celui-ci , tandis que celui- 
là vit depuis dix ans avec un cancer énorme dans cet 
organe ? C’est à raison de la susceptibilité indivi- 
duelle. Qu'est-ce qui donne des convulsions , des 
phlegmasies , des hémorrhagies à différens individus, 
lorsque la même cause a agi sur eux ? C’est la sus- 
ceptibilité individuelle. Enfin qu'est-ce qui nous fait 
vivre, qu'est-ce qui nous fait mourir ? C’est la suscep- 
übilité individuelle ; l'excès ou le défaut de résis- 
tance vitale. Admirable raison, qui dispense de tout 
examen , et voile merveilleusement notre ignorance! 
M. Martinet rapporte des observations très-bien 
faites, d’où il résulte que des malades sont moris , 
sans que les prétendues phlegmasies observées pendant 
la vie aient laissé aucune irace sur le cadavre;que d’au- 
tres n’ont offert que des lésions presque imperceptibles; 
que d'autres ont guéri malgré les lésions les plus pro- 
fondes. Il n’y a rien de plus commun que de pareilles 
observations. Cependant l'exactitude connue de l’ob- 
servateur donne beaucoup de poids aux faits qu’il rap- 
porte. Mais il nous paraît tenir beaucoup trop à une 
explication qui n’explique rien, et qui tend à jeter 
une confusion dangereuse dans la pathologie. Je dis 
qu'au moyen de la résistance vitale plus ou moins 
forte , on pourrait confondre toutes les maladies en 
une seule; car enfin , s’il est permis de dire qu'un 
homme est mort d’inflammation lorsqu'on n’en trouve 
aucune trace sur le cadavre , il est évident qu’on peut 
dire que tout le monde meurt d'inflammation. De nos 
jours , on néglige trop l'immense influence .qu’exerce 
sur l’économie le système nerveux, considéré dans 
son ensemble et dans ses rapports. Il semble que de- 
puis quelque temps nous vivons sans nerfs, et seu- 
lement avec des vaisseaux sanguins. BI. 


VARIÉTÉS. 


— Hépitaux de Paris. Le 6 de ce mois, le Roi, 
accompagné de Mer le Dauphin , du Ministre de lin- 
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éricur et de plusieurs grands-officiers de la couronne, 
s'est rendu à l'Hôtel-Dieu. S. M. a été reçue par 
MM. les membres de Conseil général des hospices , 
et a fait au discours prononcé en leur nom M. le Pré- 
fet de la Seine la réponse suivante. 

« Messieurs , 
« Je viens avec plaisir dans cet asile de douleur : j'y ” 
viens à la fois comme homme et comme Roi. 


= 


« Je suis satisfait des comptes qui m'ont été ren- 
« dus de vos soins et de votre attention pour tout ce 
« qui intéresse les malades. 

« Je vais parcourir cet hôpital dans tous ses détails: 
« si j'aperçois quelque chose de défectueux je vous en 
« préviendrai; et si, comme j'aime à le croire, je 
« ne trouve rien que de louable, je le dirai aussi , et 
« vous pouvez compter sur la sincérité de mes éloges 
« comme sur celle des observations. » 

Après sa visite qui a duré trois heures, et durant 
laquelle le Roi a parcouru toutes les salles, et goûté 
le bouillon, le pain et le vin des malades, S. M. a 
retrouvé, sous le pérystile , les membres du Conseil- 
général et leur a dit: 

« Je suis satisfait, Messieurs, de ma visite : con- 
« tinuez à faire le bien ; c’est le plus sûr moyen de 
« me plaire. J’annonce au Conseil que j'ai fondé trois 
« lits aux Incurables , dont j’ai fait les fonds, Ces lits 
« sont deslinés à trois veuves de militaires invalides. » 

— Santé publique. Une société de bienfaisance en 
Ecosse, établit dans.un de ses rapports , que la durée 
moyenne annuelle des maladies des ouvriers , c'est-à- 
dire la durée du temps pendant lequel chaque individu 
est, pour cause de maladie , dans l'impossibilité de 
travailler , peut être estimée de la manière suivante : 

Pour les ouvriers au-dessous de 20 ans, le temps 
de maladie est 0,380 de semaine, ou un peu plus de 
deux jours et demi par an. De 20 à quarante ans, il 
augmente d'environ une demi-journée. De 40 à bo 
ans , il est d’un peu plus d’une semaine ; de bo à60, 
il occupe près de deux semaines ; de Go à 70, il est 
de près de six semaines ; au-dessus de 70o ans, il dé- 


passe seize semaines et demi. 


et chez tous les libraires. Les lettres et paquets dowentétre affranchis. 


La durée totale moyenne du temps qu'un individu 
est malade pendant les 50 années consécutives qui se 
trouvent comprises dans l'intervalle de 20 ans à 70, 
est de près de deux années. Ces calculs ne peuvent 
être considérés que comme des résuliats généraux, 
puisqu'ils sont faits sur des masses d'ouvriers , sans 
distinction des métiers qu'ils exercent. 

— Empoisonnement. On lit dans le Memorial Bor- 
delais : La commune des Sablons , daus le canton 
de Guîtres (Gironde), vient d’être témoin d’un évé- 
nement affreux, Le dimanche 17 octobre dernier, une 
famille a été empoisonnée avec des champignons. 
qu’elle avait elle-même cueillis. La mère, âgée de 45 
ans , etison fils de g ans , ont succombé le mardi sui- 
vaut , aux souffrances les plus horribles. Deux de ses 
filles , âgées, l’une de 18 ans et l’auire de 22 ans, sont 
mortes dans la soirée du vendredi, et le père, vic- 
time aussi du même malheur, a rendu l’espril dans 
la nuit du jeudi au vendredi. Une seule personne , la 
dernière de cette famille, a résisté aux douleurs les 
plus cuisantes , et a échappé heureusement à la mort. 
Puisse ce nouvel exemple prémunir les gens de la 
campagne surtout, contre le danger auquel ils s'ex- 
posent, en mangeant des champignons vénéneux ! 
Des malheurs semblables à celui-c¥ arrivent tous les 
ans, et il est bien à craindre que ce ne soit pasle 
dernier. 

— Rage. On écrit de Coblentz : Depuis quatre 
ansune maladie s’est manifestée parmi les renards dans 
plusieurs contrées de Allemagne. Cette maladie offre 
les symptômes de la rage. Elle sortit d’abord du nord 
de l'Allemagne et a régné ensuite plusieurs années 
dans le pays de Nassau, Depuis un mois elle a paru 


: sur les bords du Rhin et prend chaque jour plus d'ac- 


croissement. Ces animaux dans leurs accès parcourent 
les villages, les hameaux et surtout les fermes isolées, 
se jettent sur tous les animaux, mais de préférence 
sur les chiens, On en a tué un grand nombre près de 
Coblentz et de Vetzlar. L'autorité a dû prendre des 
mesures pour prévenir les suites d’accidens aussi gra- 
ves et a éludier les caractères de la maladie, 
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Nous soussignés , professeur de médecine légale 


à la Faculté de médecine , et professeur en médecine,- 


médecin en chef de l'hôpital civil , etc. , d'après une 
ordonnance de M. le juge d'instruction de l’arron- 
dissement de Sirasbourg , en date de ce jour, nous 
sommes transportés , ce jourd'hui 7 mars 1822, à la 
rue... , chez les filles S..., à 
corps d’une d'elles, soupçonnée d’avoir péri d’une 
mort violente, ; 

: Nous avons trouvé, étendu sur une table , un ca- 
davre donnant déjà des marques d’un commencement 
de décomposition putride , que l’on nous dit être celui 
de la fille Catherine S. .., âgée de vingt-cinq ans, 
décédée hier 6 mars , à neuf heures du matin , après 
une courle maladie, qui a commencé le samedi 4 
mars , environ six heures du soir. Ce cadavre avait 
déjà été ouvert le matin par l’un de nous, M. Ristel- 
hueber , médecin cantonal , assisté de MM. Reys et 
Keller , élèves de l'hôpital civil ; il nous a présenté 
ce qui suit : 

Visage tuméfié et d’une couleur plombée ; surface 
extérieure du corps gonflée et violette ; à l’intérieur , 
poitrine ne contenant rien de remarquable ; dans le 
bas-ventre, le péritoine enflammé, la membrane mu- 
queuse de l'estomac et des intestins portant par pla- 
ques des marques d’inflammation, et celle de Pes- 
tomac généralement enflammée, avec ecchymose , 
sans aucune érosion : d’ailleurs, nous n'avons observé 
aucune substance particulière dans ces cavités. Aux 
environs. de la matrice , un épanchement sanguino- 
lent avec des caillots de sang, au milieu desquels 
nous avons irouvé un petit corps qui , ayant été lavé, 


l'effet d'examiner le` 


s'est montré être un fœtus avec son cordon ombili- 
cal, d'environ cinquante à soixante jours ; la matrice, 
affaissée sur elle-même , rouge, enflammée, laquelle, 
ayant été ouverte, s’est montrée également rouge in- 
térieurement , et , ce qui est remarquable, déchirée., 
et ayant un trou de la largeur d'environ un écu de 
trois livres , par lequel le fœtus ou embryon aurait 
passé. Les membranes du fœtus , qui existaient en- 
core dans la mairice, étaient percées vers l’orifice du 
col de cet organe , ainsi que vers sa déchirure. Les 
parties sexuelles externes étaient dans l’état naturel. 
Nous étant retirés, après cette inspection, dans une 
chambre voisine, où étaient réunies plusieurs femmes: 
avec la sœur de la défunte , nous nous sommes infor-. 
mé; des aniécédens, et nous avons appris ce qui suit : 
1°. que Catherine S... avait été vue bien portante 
l’avant-veille de sa mort , à quatre heures de l'après- 
midi ; qu’elle avait commencé à souffrir sur le soir; 
qu’elle avait eu le dimanche des douleurs atroces, et 
avait perdu par le vagin beaucoup de sang noir, état 
pour lequel on avait d’abord appelé une sage-femme, 
nommée Louise W..., qui l'avait déjà visitée aupa- 
ravant , et s’élait enfermée avec elle ; qu’on appela 
ensuile une autre sage-femme , puis un jeune homme 
nommé I. .., pratiquant l’art de guérir, lequel admi- 
nistra des gouttes anodimes ; qu'il ne fut d’ailleurs fait 
d’autres remèdes à la malade , que des fumigations et 
des fomentations. 2°. Lesdites femmes, savoir : Louise 
S:.., sœur de la défunte , la dame Ch... , Margue- 
rite K..., nous ont rapporté que la défunte s'était 
plaint , il y a huit jours, qu’elle était inquiète sur ce 
que ses règles ne lui venaient pas. Une auire femme, 
nommée E..., lui avait dit de s'adresser à la sage- 
femme W.. ., laquelle avait des moyens pour remé- 
dier à cet état, dont elle s'était servie elle-même, 
ainsi que plusieurs.autres ; que ladite W... fut en 
conséquence appelée , et qu’elle arriva avec une se- 
ringue, qui nous a été représentée, dont la canule 
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est en ivoire, seringue dont la femme se servit en 
s’énférmant sous clef avec la malade. 

De tout quoi nous concluons , 

19. Que ladite Catherine S.. . est morte d’une vio- 
lente inflammation avec rupture de matrice, qui a été 
suivie de expulsion, dans le ventre, du fruit dont elle 
était grosse ; > 

2°, Que cette inflammation et cette rupture n’étant 
pas une chose ordinaire, ne pouvant même avoir lieu, 
lorsque ces accidens sent la suite d’une grave maladie, 
qu'au dernier terme de la grossesse ; ce ne peut être 
que par suite d’une grande violence qu’elles ont été 
produites dans le cas présent; 

30, Que’ nous sommes inceriains s'il a été admi- 
nistré un remède abortif inlérieurement ; mais que 
les accidens dont nous venons de parler ont très- 
bien pu étre la suite de l'introduction du bec de la 
seringue dans l’orifice de la matrice , et de l'injection 
d’un liquide quelconque , Âcre et stimulant; ce qui 
est très-probable par la déchirure des membranes à 
cet endroit. 

Signes , RISTELHUEBER , F.-E. Fopéné. 


Les dépositions des témoins entendus et les débats 
ont convaincu le jury de la culpabilité de l’accusée, 
qui a été condamnée à dix années de réclusion. 


— Le docteur F. G. B. fait sur ĉe rapport les ré- 
flexions suivantes , qui nous ont paru parfaitement 
justes. « M. Ristélhueber remarque avec raison que , 
dans la loi qui punit de travaux forcés à temps les pro- 
vocations d’avortement , on n’a point mentionné les 
sages-femmes. Nous croyons pouvoir ajouter ; sans 
nous écarter du respect dû aux lois, que si le législa- 
teur a pu être plus indulgent pour le fœticide que 
pour linfanticide , relativement à la mère , il ne de- 
vrait pas en être de même à l'égard des complices. 
Les motifs sur lesquels on s’est fondé, pourraient 
bien, en dernière analyse , se réduire à ceci : il y a 
plus de lâcheté et moins de cruauté dans le fœticide 
que dans l’infanticide ; mais le meurtre n’en est pas 
moins le résultat de l’un comme de l’autre: Si, par 
suité de’ théories erronées , on est arrivé à cette dé- 
plorable opinion que le fœtus est, moins que l’enfant, 
un étre vivant, n'est-il pas à désirer que la Loi flétrisse 
ce hideux sophisme , en établissant l'égalité de péine 
pour le fœticide ét pour l’infanticide, sauf les circons- 
tances aiténuantes propres à chaqué mère présumée 


coupable, et pour les complices la peine la plus forte? 
car c’est principalement sur eux qu’il faut frapper, 
lorsqu'il s'agit de prévenir ou de punir les délits et 
les crimes qui ne peuvent guère être commis sans 
complicité, et surtout dans lesquels celui qui a con- 
sommé le crime l’a fort souvent conseillé, 

Sans prétendre faire aucune critique du rapport de 
MM. Fodéré et Ristelhueber, nous ne pouvous néan- 
moins nous abstenir de faire remarquer que tout mé- 
decin appelé pour éclairer les juges , en leur trans- 
mettant un exposé simple et clair des faits anatomi- 
ques, physiologiques et pathologiques, qu'il a observés 
sur le corps vivant ou mort d’une victime, ou chez 
un prévenu, et les conséquences qui en découlent né- 
cessairemen! et directement, doit s'abstenir de faire 
aucune enquête , aucune question aux assistans; seu- 
lement , quand la chose est possible , il doit interro- 
ger le sujet lui-même, comme s’il s'agissait d'un cas 
de médecine pratique. On ne lui demande qu'un diag- 
nostic fondé sur ses propres observations ; lorsque Vétat 
des organes ct les réponses du sujet ne lui fournissent 
pas des documens suffisans pour l’établir d’une ma- 
nière positive, il doit se borner à exposer tous les 
doutes, sans exception , que le cas , tel qu'il le con- 
naît, a fait n’aître dans son esprit. Il rie doit même 
user qu'avec une grande réserve dés renseignemens 
qué lui donne le sujet : à plus forte raison il ne doit 
pas en chercher d’autrés, généralement plus douteux 
encore , près des assistans. Ne pouvant leur faire su- 
bir des interrogatoires méthodiques et approfondis,, 
il doit abandonner ce soin aux tribunaux , ne point 
anticiper sur les fontions des magistrats, et se ren- 
fermer strictement dans ses fonctions d'expert, 

Il est à désirer que le rapport de MM. Fodéréet 
Rüstelhueber reçoive une certaine publicité; car il 
confirme la certitude du danger auquel s’exposent les 
malheureuses qui recherchent l'assistance criminelle 
de gens indignes de participer à l'exercice de l’art de 
guérir ; et il démontre que ceux-ci n’échappent pas 
toujours au châtiment trop doux que la loi leur in- 
flige, On doit louer MM. Fodéré et Ristelhueber, 
de n’avoir point écouté les suggestious d’une coupable 
indulgence, trop souvent masquée du beau nom de 
sage réserve. 

Le miédecin, consulté par les tribunaux, doit se dé- 
clarér incompétent , s’il ne se sent point l'instruction 
solide , la rectitude de jugement et le courage néces- 


saires pour rechercher et dire la vérité autant qu’elle 
lui est accessible, Les meilleurs praticiens ne sont pas 
tous propres aux fonctions de médecins experts : aussi 
doit-on vivement désirer de voir le Gouvernement 
s'occuper des moyens de remplir la lacune qui existe 
dans l’exercice de la médecine légale, en créant pour 
chaque département un certain nombre de places de 
médecins consultans près des jurys. 

Il est à remarquer, en outre, que, parmi les sujets 
de prix proposés par les nombreuses Académies et 
Sociétés de médecine de France, il n’en est point qui 
soient relalifs à la médecine légale, objet pourtant 
d'un intérêt bien supérieur aux grandes recherches 
tendantes à prouver qu'il vaut mieux administrer du 
lupulin que du houblon, » 


HYGIÈNE PUBLIQUE. 


Rapport général sur les travaux du Conseil de salubrité 


pour l’année 1823. 


C’estune bonne institution que celle du Conseil de 
salubrité, et un bon travail.que le rapport qu’il publie 
chaque année. Nous regrettons seulement qu'il soit si 

 peurépandu, et que les exemplaires en soient si rares. 

Les extraits qu'en ont publiés quelques journaux étant 
fort incomplets, nous croyons faire une chose utile 
au public et agréable à nòs lecteurs , en transcrivant 
ici tout ce que ce rapport offre d’intéressant relative- 
ment à l'hygiène et à la statistique médicale. 

.:.. Un.pharmacien, déjà avantageusement connu 
par les services qu'il a rendus à l’art du boyaudier , 
M. Labarraque , à proposé l’usage du chlorure de 
chaux pour arrêter la putréfaction des cadavres. Des 
expériences multipliées ont été faites en présence 
d’une commission du Conseil , et ont donné les résul- 
taisles plus satisfaisans. L'action du chlorure de chaux 
sur la fermentation putride est telle , qu’elle en arrête 
les effets à l'instant même , quel que soit le degré au- 
quel elle est déjà parvenue. A peine cette substance 
est-elle mise en contact avec des cadavres en putré- 
faction, que l’odeur infecte qu'ils répandentest anéan- 


tie. Cette heureuse application d’un phénomène chi- , 


mique est un véritable service rendu à l'humanité et 
particulièrement aux médecins qui souvent sont obli- 
gés , pour leur instruction, de disséquer des cadavres 
déjà infects et quelquefois d'en pratiquer légalement 
lavlopsie. 
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Un projet d'instruction pour Ja désinfection des ca” 
davres, par le chlorure de chaux , d’après le procédé 
de M. Labarraque , a été rédigé par le Conseil , et 
des dépôts de cette substance ont été faits dans divers 
lieux où on les a jugés nécessaires. 

.... Les craintes que quelques personnés «ont té- 
moignées que l'alun n’entrât comme moyen de cla- 
rification dans les aleliers de M. Happey , et que sa 
présence dans l’eau qui en sortait ne fût nuisible à la 
santé, ont déterminé M.le Préfet à demander au Con- 
seil deilui faire connaître, 1°:si Valun était employé dans 
cet établissement pour la clarification des eaux ; 2°. 
quelle était l’action chimique de ce sel pour accélérer 
cette clarification , et sien ¿effet cette substance em- 
ployée dans ce but peut être nuisible à la santé. Une 
première analyse;faite au moment où elle avait été de- 
mandée , a démontré qu'il n'existait pas dans ces eaux 
la moindre trace d’alun ; mais comme à celte époque 
les eaux de la Seine étaient naturellement limpides, le 
Conseil crut devoir renouveler son analyse dans'un 
temps où cette rivière se trouvait chargée de matières 
étrangères, persuadé que si le sieur Happey employait 
l’alun comme moyen de clarification, il devait surtout 
s’en servir dans celle circonstance. Cette seconde ana- 
lyse n’offrit pas d’auire résultat que la première; on 
pe rencontra aucune trace d’alun , et les eaux du sieur 
Happey furent trouvées en tout identiques aux eaux 
de la Seine purifiées par les simples filirations ordi- 
naires. Ce premier travail n’a pas été néanmoins sans 
fruit pour le Conseil : l’un de ses membres s’est livré 
à faire des recherches variées sur l’emploi de l'alun 
comme moyen de clarification, et prépare en ce mo- 
ment un rapport qui sera assurément d’un grand prix. 

Des expériences réitérées faites par l’un de nous,d’a- 
près l'invitation de M. le Préfet, ont constaté que le- 
soufre en poudre,projeté dans le foyer d’une cheminée 
où le feu existe, est un moyen certain de l’éteindre;mais 
que pour obtenir de ce moyen l'avantage qu'il peut 
procurer , il faut le metire entre des mains au fait de 
la manière de l’employer sans danger, et que les 
pompiers devraient être appelés les premiers à le diri- 
ger. Une livre de soufre en poudre ainsi projetée est 
une quantité suffisante pour produire l’effet désiré. 

_.... Le tableau de mortalité , dressé d’après la 
nouvelle classification des maladies publiées par le 
Conseil , quoique imparfait , est fort supérieur à ceux 
que l’on a eus jusqu’à présent, Les affections mor- 
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bides , mieux distinguées suivant leur nature et leur 
‘siége , peuvent êlre facilement saisies dans leur en- 
semble ; de manière qu’au premier coup-d’œil on 
peut voir quelles maladies ont régné plus générale- 
ment; quels organes ont été affectés plus spécialement; 
quel âge , quel sexe ont été le plus atteints. 

Ainsi , on voit que, dans le cours de 1823, les fiè— 
` vres dites inflammatoires et bilieuses ont fait plus de 

victimes, et que les premières ont moissonné dans 
tous les âges; que les secondes n’ont sévi mortelle- 
-ment que chez quelques personnes qui avaient passé 
l’âge de vingt ans. La fièvre muqueuse a fait plus de 
ravages dans le premier âge et chez les femmes dans 
la proportion de 56 hommes : 45 femmes. Les fièvres 
puirides et malignes ont plus articulièrement atteint 
les hommes que les femmes ; les fièvres putrides dans 
la proportion de 337 h.: 271 f.; les malignes dans 
celle de 211 h. : 175 f. ; et, chez les deux sexes, les 
individus âgés de plus de 15 ans. La fièvre lenie ner- 
veuse et la fièvre cérébrale ont agi en sens inverse 
des deux premières ; la fièvre lenie nerveuse, dans la 
proportion de go h.: 11 f.; la fièvre cérébrale, dans 
la proportion de 152 h : 180 f. ; et elles ont produit 
plus de mortalité parmi les femmes et les enfans à 
nombre égal, La fièvre hectique a atteint d’une ma- 
nière presque égale les deux sexes; elle a été plus 
meurtrière chez les enfans. 

La petite-vérole et la rougeole ont causé la mort 
-dun nombre assez considérable de personnes. Le 
croup a fait périr 306 enfans ; ce qui est un grand 
nombre , si l’on fait atiention que le traitement de 
cette maladie est irès-connu; qu’indiqué à temps et 
suivi convenablement, il est presque infaillible (1), et 
que les symptômes de cette affection sont tellement 
effrayans, que les parens ne peuvent point ne pas de- 
mander des secours en temps utile. 

Le catarrhe pulmonaire chronique est , après la 
phthisie pulmonaire , la maladie qui a fait périr le 
plus de malades. Il a, ainsi que le catarrhe intestina] 
et la gastrite , affecté plus spécialement les deux ex- 
trêmes de la vie, et plus les femmes que les hommes; 
le catarrhe pulmonaire dans la proportion de 881 h.. 
96 f. ; la gastrite , dans celle 378 h, : 4oof. ; et le 
catarrhe intestinal , dans celle de gx h. : 609 f. 


(1) Il serait bien à désirer que cela fût ainsi ; mais cer- 
gaimement les praticiens ne seront pas ici de l'avis du Con- 
seil de salubrité. N. du R.) 


L’apoplexie a fait de nombreuses victimes parmi 
les personnes âgées de plus de 4o ans, et surlout 
parmi les hommes, dans la proportion de 639 h. : 
488 f. ; même observation pour les paralysies relatives 
à l’âge , dans la proportion de 166 h. : 157 £. ; la di- 
minution de la masse cérébrale à cette époque dela 
vie et la direction particulière que le sang affecte vers 
le cerveau rendent suffisamment raison de la fréquence 
de ces maladies. 

Les inflammations de poitrine se présentent après 
l’apoplexie comme causes fréquentes de mortalité, La 
péripneumonie , ou inflammation des poumons, a 
plus particulièrement affecté les individus âgés de 
plus de quinze ans , et a produit plus de décès parmi 
les vieillards et à peu près en nombre égal dans les 
deux sexes, c’eet-à-dire , 499 h. : 427 f. La pleurésie - 
a affecté plus particulièrement les individus au-dessus 
de vingt ans et dans une proportion à peu près égale 
pour les deux sexes: 115 h. : 122 f. Les convulsions 
sont, de toutes les maladies , celles qui ont fait périr 
le plus d’enfans (947 garçons , 1,005 filles). La péri- 
tonite a emporté beaucoup plus d'individus du sexe 
féminin que du masculin, dans la proportion de 162 
hommes : 262 femmes ; elle a particulièrement at- 
teint les femmes de 15 à 5o ans. Gette maladie se 
trouve évidemment liée ayec la menstruation, la gros- 
sesse et les couches, La céphalite a plus sévi sur les 
femmes au-dessus de vingt ans. 

Les affecljons squirrheuses et cancéreuses ont fait 
périr beaucoup plus de femmes que d'hommes . 141h: 
419 f,; elles ont été plus fréquentes chez les hommes, 
après l’âge de quarante ans , et chez les femmes, après 
celui de trente ans. L’ascite a surtout attaqué les in- 
dividus âgés de quarante ans , et dans la proportion 
de 146 h. : 207 f. L'hydrothorax, les individus âgés de 
plus de cinquante ans, et dans la proportion de 121h: 
106 f. Les maladies organiques du cœur et des grosses 
artères , les personnes de l’âge de trente ans et au- 
dessus , et dans le rapport de 224 hommes : 265 f, 


Les scrofules , chez les deux sexes, n’ont guère af- 
fecté que l’enfance jusqu’à l’âge de vingt ans, et ont 
fait le plus de victimes de dix à quinze ans ; elles ont 
existé dans le rapport de 113 sexe masculin : 74 sexe 
féminin. Les ulcères scrofuleux auraient produit une 
mortalité dans le double sens inverse , savoir : parmi 
les personnes âgées de plus de quarante ans , et dars 
la proportion de 73 hommes : 112 femmes ; mais il 


est probable que l’on a placé dans la catégorie des ul- 
cères scrofuleux, des ulcères dépendant de toute autre 
cause que les scrofules. 

La gangrène sénile a agi dans la proportion de 
198 h. : 365 f. Cette différence nous paraît résulter en 
partie de ce qu’il y a plus de femmes que d'hommes 
qui parviennent a un âge avancé. La dentition a fait 
périr 268 enfans : 144 garçons et 124 filles. 

Enfin, la phthisie pulmonaire est de toutes les ma- 
ladies celle qui a fait le plus de ravages ; elle a sur- 
tout sévi de quinze à quarante ans et au-dessus , en 
décroissant à mesure qu’on avance en âge , el dans le 
rapport de 1,206 h. : 1,524 f. 

Les enfans morts-nés sont au nombre de 1,768 
(888 sexe masculin, 880 sexe féminin); et ceux morts 
le jour de leur naissance sont au nombre de 1,78: 
(1,049 sexe masculin , et 732 sexe féminin). 

D'après ce relevé , la phihisie pulmonaire ferait 
périr environ le cinquième de la population de Paris, 
le catarrhe pulmonaire le douzième ; mais on peut 
croire que le catarrhe pulmonaire, lorsqu'il devient 
chronique et qu'il entraîne la mort du malade, est 
presque toujours une véritable phithisie : souvent aussi 
on le confond dans le principe avec cette maladie» 
c'est-à-dire que l'on prend souvent la phthisie com- 
mençante pour une simple affection catarrhale. L’a- 
poplexie et le catarrhe intestinal se présentent ensuite 
comme cause plus fréquente de mortalité ; viennent 
après , la gastrite , les affections squirrheuses et can- 


céreuses, > 
La suite au prochain Numéro. 


MEDECINE VETERINAIRE. 


Coliques calculeuses et déchirement du diaphragme. 


Mouret , cheval hongre , propre au trait et âgé de 
14 ans , était sujet, depuis trois ou quatre années , à 
des coliques qui cédaient aux simples lavemens et à la 
promenade. Le 7 octobre 1823, ayant été atteint d’une 
indisposition semblable, il en fut quitte pour une 
convalescence de quatre à cinq jours, occasionnée 
peut-être par une légère entérite que je n'avais point 
observée dans les précédentes coliques. 

Enfin, le 28 avril 1824, après trois jours d'illusions 
sur l’état de son cheval malade, le propriétaire, qui 
avait vainement mis en usage les layemens émolliens 
etle breuvage banal composé d’éther sulfurique et de 
vin, me pria de lui donner mes soins. 
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À mon arrivée , l'animal avait la tête basse, la res- 
piration un peu accélérée , la conjonctive injectée , la. 
bouche chaude , la langue chargée , le pouls serré et 
vîle, les parois de l'abdomen très-chaudes et sensibles 
à la pression, l'anus brûlant , le pénis un peu hors du 
fourreau; il se couchait, se relevait de temps en temps, 
et refusait tonte espèce d'aliment: la veille , le!27 , il 
s'était beaucoup agité, et il continua encore le len- 
demain. Le maréchal avait administré, le jour avant 
mon arrivée , une once d’éther sulfurique dans un 
litre de vin, et plusieurs lavemens émolliens qui avaient 
été évacués de suite; il n’obtint qu’une seule évacua- 
tion , dont les crottins étaient cofffés. 

Je saignai aussitôt ce cheval, el lui fis administrer 
après, un gros d’opium, afin d'abattre cette irritation 
intestinale , et d'obtenir l'introduction des lavemens 
qui auraient pu lui faire un grand bien, Dans la jour- 
née , on donna six onces de crême de tartre soluble, 
en grand lavage, et on lui fit des fumigations émol- 
lientes sous le ventre. Le soir, la respiration devint 
plus courte , plus accélérée , le pouls plus petit, plus 
vite, les lavemens étaient rejetés aussitôt après leur 
injection , l'agitation était moindre ; l'animal , se pla- 
çant parallèlement à la longueur du ratelier , avançait 
autant qu’il avait de longe, et reculait ensuite; il avan- 
çait encore pour reculer de nouveau ; il faisait cet exer- 
cice plusieurs fois de suite : le bras ; introduit dans le 
rectum , me fit toucher de grosses pelottes alimentai- 
res dans le colon et le cœcum. Malgré tous les soins 
qu'on put lui donner pendant la nuit, l’animal mourut 
à cinq heures du matin. 

Autopsie à trois heures du soir. L’abdomen , très- 
gonflé, laissa échapper, par la première incision , 
beaucoup de sérosité sanguinolente ; les intestins, 
extrémement météorisés, présentaint des hernies de 
la membrane muqueuse , qu'on aurait pu prendre, 
au premier coup d'œil , pour la moitié du corps d'un 
œstre qui aurait percé l'intestin. La grande courbure 
du colon, conire le diaphragme , était soulevée ; j'a- 
perçus un déchirement presque arrondi de cette cloi- 
son. La solution de continuité, située à deux pouces 
et demi au-dessus du cartilage xiphoïde, ayant trois 
pouces au moins de diamètre, avait des bords rouges, 
irréguliers, épais ; elle était partagée dans son milieu 
par des portions du diaphragme irès-parfaitement in- 
tactes , formant deux brides séparées entr’elles d’un 
pouce de largeur chacune, et le colon, farci d'alimens 


vis-à-vis celle rupture , bouchait exactement cette 
nouvelle issue , contre laquelle il était appliqué. 

Les organes abdominaux étant détachés , je ren- 
contrai dans l'estomac un strongle de dix pouces de 
longueur ; et une vingtaine d’œstres bien adhérens à 


. la membrane muqueuse, qui avaient occasionné une 


contenaient une partie des breuvages administrés la 
veille et beaucoup de mucosités. Le colon , depuis 
son origine jusqu’à la courbure pelvienne , était rem- 
pli d’alimens et de graviers noirs , les plus gros ayant 
six lignes de longueur. Ces corps élrangers pesaient 
ensemble deux kilogrammes environ ; ils étaient mê- 
lés aux alimens «et situés, en grande partie, depuis la 
première jusqu'à la seconde courbure du colon, qui, 
six pouces au-delà sa courbure pelvienne, était gan- 
grené autour d’un amas de graviers mêlés aux ali- 
mens. Le reste de l'intestin était phlogosé , ainsi que 
la partie des lobes pulmonaires correspondant à la so- 
lution de continuité du diaphragme. 

Réflexions. I me semble que ces corps étrangers 
trouvés dans l'intestin, et que l’animal, naturellement 
gros mangeur, avala sans doute avec le fourrage sou-- 
vent terreux qu'on lui donnait, fournissent une ex-- 
plication ‘satisfaisante des fréquentes coliques qu'il 
éprouva pendant sa vie ; que chacun de ces accidens 
maladifs en préparait un autre et disposait le cheval 
à l’inflammation intestinale; les coliques du 7 octobre 
1823 en sont la preuve. Qu’enfin , le 28 avril 1824, 
cette colique a occasionné la gangrène de l'intestin 
et la rupture du diaphragme , dans les divers mouve- 
mens de l’animal; que cette rupture n’a pu être re- 
connue qu’à l'autopsie , la position du colon empê- 
chant la hernie intestinale dans la poitrine , circons- 
tance qui aurait sans doute produit des symptômes 
tout-à-fait différens. P. MIQUEL, vétérinaire à Béziers. 


CHIRURGIE. 


Extraction d'un lipôme ; par le docteur VÉSIGNIÉ. 


Mademoiselle Joséphine F..., âgée de 23 ans, 
d'un tempérament mélancolico-sanguin , portait , 
depuis longues années , une tumeur située au-dessus 
de la clavicule droite , suivant la longueur de cet os, 
et dans l’enfoncement qui existe au-dessus de lui. 
Cette tumeur était ovoide, et longue d'environ quatre 
pouces ; sa consistance était.molle et spongieuse : 


légère inflammation; les intestins grèles et le cerveau . 


1 
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Elle n'offrait aucun battement. Ces différens carac- 
tères , joints a l'indolence parfaite de la maladie, 
firent penser qu'on avait affaire à un lipôme. Les pro- 
grès de la tumeur, dans les deux derniers mois, 
ayant éveillé les craintes dela malade, on consulta 
trois chirurgiens. Deux d’entr’eux insistèrent princi- 
palement sur les difficultés et sur les dangers de l'ex- 
türpation d'une tumeur située sur le trajet des vais- 
seaux principaux du cou , et à laquelle ils supposaient 
un prolongement sous la clavicule. Le troisième con- 
sultant, M. Vésignié, exposa quon pouvait facilement 
éviter tous les accidens , en disséquant la tumeur en 
partie avec les doigts, et en partie avec un instrument 
mousse. Les deux premiers se rendirent à cetle opi- 
nion , pensèrent qu il convenait d'attendre encore un 
mois, pour permettre à la loupe de sortir de l’enfon- 
cement où elle siégeait. 

Cette restriction n'étant pas goûtée par la malade, 
qui désirait être promptemment débarrassée , l'opéra- 
tion fut décidée et pratiquée le 5 novembre , par M. 
Vésignié „en présence des docteurs Trannoy et De- 
heilly. Une incision unique , faite suivant la longueur 
de la tumeur , suffit pour permettre une dissection 


exacte , el l’opératian fut achevée sans aucune eflu- 


sion de sang et dans moins de six minutes. Deux heu- 
res après seulement , on procéda au pansement ordi- 
naire ; les bords de la plaie furent rapprochés par des 
bandelettes , recouvertes ellés-mêmes d’un gâteau de 
charpie , et le tout fut soutenu au moyen d’un ban- 
dage en spica. La malade guérit parfaitement en peu 
de jours. 


CHARLATANISME. 


Il faut bien répéter les avertissemens et les plaintes 
lorsque les effets désasitrèux des poisons populaires se 
répètent tous les jous et à tous les instans, Le charla- 
tanisme.a jeté parmi nous de profondes racines, C'es; 
le cancer des sociétés modernes. Tel qui consacre 
toute une vie à la conservation et au bien-être de sa 
famille , s'abandonne sans crainte, lui et ses enfans, 
aux chances périlleuses d’un remède inconnu, et s'em- 
poisonne de gaîté de cœur. Voici ce que nous écrit un 
médecin de la capitale. 


Paris , le 17 novembre 1824. 


Appelé ilya dix jours, passage de la Trinité, 
n° 17, pour voir une petite fille fort intéressante , €n- 


fant unique de M. **..., je la trouvai couchée sur le 
dos „ayant la respiration irès-haute et très-accélérée, 
la figure bouffe , livide ; les yeux fermés , ternes, la 
pupille dilatée, les dents serrées; la surface du corps, 
nolamment la figure et la poitrine, offrant quelques 
boutons qui annonçaïent un commencement de rou- 
geole. Madame **... me dit que sa fille était malade 
depuis trois jours,qu’elle lui avait donné l’ipécacuanha, 
et que le vomilif lui avait fait rendre une- grande 
quarilité de ze, de glaires et de toute sorte d’humeurs. 
Je vis facilement ici une congestion cérébrale déter- 
minée par l'irritation du canal digestif. Je prescrivis 
en conséquence une application de sangsues sur le 
trajet des veines jugulaires et un pédiluve sinapisé. Ce 


: dernier moyen seul fut employé ; l’enfant recouvra 
y ptoyė ; 


immédiatement la parole et la corinaissance ; le teint 
redevint meilleur. 

Je provoquai une consultation avec M. Lourca- 
delle , qui insista pour l'emploi des sangsues ; on en 
mit cinq aux malléoles, Au moment de nous retirer , 
la malheureuse mère de cet enfant nous avoua que 
c'était le remède Leroy , et non l’ipécacuanha qu’elle 
lui avait administré, et nous assura de nouveau qn'elle 
lui avait fait rendre beaucoup d’humeurs , qu'elle en 
avait bien besoin , etc, 

Malgré tout ce que nous fimes pour rappeler l’érup- 
tion à la peau et détruire l'effet du drastique donné si 
mal à propos , la petite **... succomba au bout de 
six jours, Le docteur Mercier donna également ses 
soins à cette tendre et innocente victime de la soi- 
disant médecine curative, en un mot, du plus meur- 
trier de tous les poisons. 

Je m'abstiens ici de toutes réflexions, le fait prouve 
assez par lui-même ; j'ai dû me contenter de l’exposer 
succinctement.. Je remarquerai seulement une chose 
qui n’étonncra pas ceux qui exercent la médecine , et 
qui montre combien est grande et enracinée l'in- 
fluence des préjugés, sur tout pour ce qui concerne la 
santé; c’est que les parens **... ne croient nullement 
que la drogue Leroy ait nui à leur enfant, Elle en 
avait déjà pris, disent-ils, sans en éprouver rien de 
fâcheux. ils sont, au contraire , convaincus, que ce 
sont les sangsues et les vésicatoires qui lui ont fait le 
plus de mal. D'ailleurs , ajoutent-ils, c’est qu’elle 
avait à mourir, Zimmermann a exprimé bien énergi- 
quement une grande vérité, quand il a dit de certai- 
nes personnes, qu'il serait plus facile de transporter 
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les Alpes dans les vastes plaines:de l'Asie, que de les 
Lauserr, D. M. P. 


— Auw moment, où nous publions cet article, les 
journaux publient ce qui suit : La femme Boucher , 


dissuader. 


que le tribunal de Police Correctionnelle a con- 
damnée , il y a quelques mois , à une amende 
pour exerice illégal de la médecine, n’a point été 
corrigée par cet avertissement de la justice. Elle a 
continué à composer des remèdes et à purger des ma- 
lades, ce qui lui a attiré une nouvelle poursuite du 
-ministère public. Dans ce second procès , des témoins 
dignes de foi ont déclaré que le nommé Daquin était 
mort à la suite du traitement employé par la femme 
Boucher. L'accusée a été condamnée, vů la récidive , 
à 15 mois.de prison, 600 fr. d'amende et aux dépens- 


VARIÉTÉS. 


— Fièvre jaune. M. Moreau de Jonnès a commu- 
niqué à. l’Académie des sciences.et au Gonseil supé- 
rieur de santé une note sur l'irruption de la fièvre 
jaune à l’île de l’Ascension. On sait que cette île est 
un rocher volcanique situé dans l'Océan pacifique, à 
quatre ou cing cents lieues du littoral de PAncien et 
du Nouveau Monde , presque entièrement dépouillé 
de végétation, privé d’eau, batiu par les vents, situé 
hors de la sphère des émanations des continens , et 
n'ayant ni marais , ni population condensée, ni au- 
cune des causes locales auxquelles la fièvre jaune est 
communément attribuée. Le sloop de guerre le Bann , 
parti de Sierra-Leone, dans les derniers jours de mai 
1823, ayant communiqué avec: la Caroline , qui avâäit 
perdu tout son équipage de la fièvre jaune , se trouva 
infecté lui-même , et sur roy Européens dont se 
composait: l'équipage , 99 furent frappés de la mala- 
die, et 33: en moururent. De 27 nègres qui étaient 
sur le bâtiment, aucun ne fut malade, Peu de jours 
après l'arrivée du Bann à l'ile de l’Ascension, la fièvre 
jaunese déclara tout-à-coup dans la garnison anglaise 
composée: de 28 hommes , officiers compris. Elle y 
parut âvec ses caractères spéciaux, le vomissement 
noir et les hémorrhagies. Il est extrêmement remar- 
quable qu’elle ne se communiqua point à un poste de 
six hommes placé dans une autre partie de l'ile, et 
n'ayant point de communicalion avec le débarcadère; 
tandis qu’elle se répandit par des relations immédiates 


i avec le navire qui en était infecté, non seulement 


( 264 ) 


dans la gärnison , mais encore à bord du bâliment 
le Driver, qui vint relâcher sur ces entrefaites à PAs - 
cension. Telle fut sa malignité , qu’on apprend par 
un rapport du 5 août , qu'il ne restait que six hommes 
de vingt-deux du poste principal de l’île. Elle avait 
fait périr les seize autres , et de plus cinq femmes et 
gnatre enfans. $ 
Les officiers de santé , qui d’abord n'avaient pas 
cru la maladie contagieuse, et qui conséquemment 
n'avaient conseillé aucune précaution., ont reconnu 
quelle avait été leur erreur ; et ils ont déclaré dans 
leur rapport officiel , qu’il avaient acquis par ces fails 
la conviction que la maladie avait été transmise par 
contagion d’un individu à un autre. La preuve de ces 
faits est établie par des documens officiels. Elle est 
appuyée par l’autorité du respectable et savant Gil- 
bert Blane , qui a recueilli ces documens et les a sou- 
mis à un examen attentif. 
` — Magnétisme. La crédulité de la multitude a été 
de nouveau trompée. Il n'était bruit eu Prusse que 
des cures merveilleuses d’un magnétiseur nommé 
Grabe , à Torgau. Un médecin, qui suivait partout 
cet homme, traitait les malades conjointement avec 
lui, et, tandis que Grabe se bornait aux manipula- 
tions magnétiques, le médecin les traitait intérieure- 
ment. On a enfin fait venir Grabe à Berlin; et là, 
en présence des médecins les plus distingués , soit 
partisans , soit adversaires du magnétisme, on la 
laissé opérer sur les malades qui se présentaient de 
bon gré , et qui avaient de la confiance en lui. L’af- 
fluence fut bientôt telle, qu'on fut obligé de prévenir 
le public par un avis qu'on n’admettrait plus de ma- 
lades. Voici le résultat des observations continuées 
par les médecins pendant plusieurs mois. On n’a 
point remarqué dans Grabe ces qualités magnétiques 
qu'on lui attribuait à un si haut degré; les prétendues 
cures n’ont point été constatées; quelques faits se sont 
trouvés contraires à ce qu’on avait annoncé. Un ma- 
lade , plein de confiance en Grabe , est mort après 
avoir refusé le secours des médecins qui voulaient le 
traiter. 


Des nouvelles ultérieures ont appris que le gouver- 
nement prussien avait défendu à Grabe de continuer 
ses cures magnétiques. 

— Histoire naturelle. La Gazette de Calculta du 24 
octobre 1823 contient ce qui suit : « Nous apprenons 
qu’un serpent d’une grandeur extraordinaire , que 


l'on suppose avoir été amené de quelque montagne 


par un courant violent, a établi son séjour dans un 
endroit situé près de Braminétulhah , au nord de 
Santipoure. Ce reptile n’est pas très-gros, mais il est 
long de 22 à 24 coudées. Quelques personnes qui 
lont aperçu de la route , rapportent qu’il roule quel- 
quefois son corps en forme de roue, mais qu'au 
moindre bruit il se déroule , et saute à la distance de 
20 ou 30 coudées. Il n’a encore heureusement mordu 
personne , maïs les hommes qu’on a envoyés pour le 
tuer ont élé tellement effrayés de ses sifflemens et de 
son énorme taille , qu'ils n'ont pas osé l’attaquer. » 


ANNONCE. 


Sous presse, pour paraîlre au 1° janvier 1825, 
Lettres à un médecin de province , ou Exposition critique 
de la doctrine médicale de M. Broussais , par À. MIQUEL, 
membre de l'Académie royale dé médecine, etc. Un 


volume in-8°, de quatre à cinq cents pages , imprimé 


sur beau papier , en caractères de Firmin Didot; 
prix : 6 fr., et 7 fr. 5o c. franc de port par la poste. 


Depuis que la nouvelle doctrine a fixé l'attention du 
public médical, nous n’avons pas cessé un instant de la 
suivre dans ses progrès et de Pétudier dans tous ses dé- 
tails. Les articles que nous avons consacrés à son expo- 
sition dans ce journal, en 1821, 1822 et 1823, ont été 
lus avec quelque intérêt , si nous en jugeons par la rapi- 
dité avec laquelle toutes les collections de ces années ont 
été épuisées, Cependant les bornes d’un journal ne nous 
ayant pas permis de donner à cette exposition tous les dé- 
veloppemens nécessaires, nous avons repris ce travailsur 
un nouveau plan, afin d'embrasser la doctrine dans toute 
son étendue. L’Exposition critique que nous annoncons 
est donc entièrement différente de dalle qui a été publiée 
dans la Gazette de Santé. 

En conséquence , désirant en faciliter l’acquisition 
a nos abonnés, nous leur ferons une remise de 3 fr., 
en sorte que le volume ne leur coûtera que 5 fr. pris au 
bureau , et 4 fr. 5o c. franc de port par la poste: Ceux 
qui désireront le recevoir au 1° janvier, sont priés de 
joindre cette somme au prix ordinaire de leur abonne- 
micut pour l’année 1825. 


a À 


La Gazette de santé paraît régulièrement trois fois par mors, les 5, 15 et 25. Le prix de l'abonnement est de 18 fr. pour 
un an. On s'abonne chez le docteur MIQUEL, propriétare-rédacteur, place des Victoires, n. 6, cheztous les directeurs de poste, 


et chez tous les libraires. Les lettres et paquets doiwent étre affranchis. see 
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Nombre des malades admis par les membres du Bureau 
central , pendant le mois de Novembre 1824. 
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Sud-Ouest, Sud, Ouest, 


HYGROMÈTRE. 


VENTS DOMINANS. 


L'Ingénieur CHEV ALLIER , opticien du Ror, 


CHIRURGIE. 


Relation succincte de sept opérations de. cataracte , 
par dépression. 
Auray , le 16 novembre 1824. 


Un chirurgien anglais, M. Bowen, annonça der- 
nièrement dans un journal anglais, une nouvelle mo- 
dification de la méthode par abaissement, dans l’opé- 
ration de la cataracte. Voici comment elle est décrite 
dans la Revue Médicale du mois de juin 1824. 

« On l’exécute à l’aide d’une aiguille , dont l’auteur 
veut que la longueur soit une ligne moindre que le dia_ 
mètre transversal de l'œil (x) ; cette sorte d’aiguille est 
surtout commode pour les jeunes opérateurs , dont la 
main inexpérimentée maîtrise difficilement les dévia- 
tions du long levier, représenté par l'aiguille ordinaire. 
On enfonce cet instrument dans l'œil à travers la 
sclérotique , à la distance de trois lignes de la cornée, 
une ligne au-dessous d’un plan qui passerait par le 
diamètre transversal de la pupille ; on attaque d’ar- 
rière en avant le cristallin et ses membranes; on 
déprime l’un dans la partie inférieure du corps vitré , 
et on déchire l’autre à l’aide de mouvemens habile- 
ment combinés. Cette méthode ne diffère, comme 
on le voit, de la méthode ordinaire, que par l'endroit 
où l'aiguille pénètre et les parties qu’elle intéresse. 

Dans la méthode de M. Bowen, on respecte entiè- 
rement les procès ciliaires , à la lésion desquels il 
attribue la plupart des accidens inflammatoires qui 
compliquent si souvent les suites de l’abaïssement or- 
dinaire, » 

Pour les sept opérations dont nous allons parler, 
nous avons adopté entièrement les modifications pro- 
posées par l’opérateur anglais. Ainsi nous nous som- 


(1) Le diamètre transversal de l'œil humain, pris à la 
distance de trois lignes et demie de la cornée transparente, 
est à-peu-près de neuf lignes et demie. 
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mes servis d'une aiguille de huit lignes et demie de 
de longueur seulement , et, pour ne point intéresser 
le cercle ciliaire, nous n’avons percé le sclérotique 
qu’à trois lignes de son union avec la cornée. Enfin 
nous avons attaqué le cristallin et ses membranes 
d’arrière en avant. On va juger du résultat de nos 
essais. À 

Le 20 août dernier, la veuve Mouëlo, du bourg 
de Nostang , âgée de 6/ ans , habituellement sujette 
à de violens maux de tête , vint réclamer nos soins 
pour se faire opérer de deux cataractes. Celle de l'œil 
droit datait de 24 ans; mais il n'y en avait que sept 
que l'œil gauche s’était cataracté, et que la malade 
avait perdu la vue. Ses yeux étaient , en outre , affec- 
tés d’une phlegmasie chronique des glandes de Mei- 
bomius. 

Le 26, nous opérâmes l'œil: gauche. L'opération 
fut un peu plus longue que de coutume ; mais]a ma- 
lade déclara n’avoir souffert que pour l'introduction 
de l’aiguille.. Dès le lendemain, elle assura qu'elle 
voyait de l’œil opéré, et qu’elle n’y ressentait aucune 
~ douleur. Les jours suivans , elle y éprouva momen- 
tanément de petits élancemens suivis d’écoulemens de- 
larmes ; mais , le 4 septembre , l'œil était dans un si 
bon état, que nous ne balançâmes pas à opérer le 
droit. Cette dernière opération eut le même succès 
que la première; je dois dire cependant que, le*20 
septembre , époque à laquelle cette femme m'a quitté, 
la phlegmäsie chronique des glandes de Meïbonuus 
existait dans toute sa force. 

Anne Baudet, âgée de 61 ans, couturière , de- 
meurant au bourg de Plunéret, était aveugle depuis 
dix-huit mois. Elle se rendit près de nous , le 6 sep- 
tembre , et nous l’opérâmes , de l’œil droit , le 8. 
Le 16 , nous répétâmes la même opération sur l'œil 
gauche, et toutes deux furent suivies, dans trois ou 
quatre jours, du rétablissement de la vue sans le plus 
petit accident. Le 28 , la malade s’en retourna. 

Le 17 du même mois, nous fûmes consultés par 
Sébaslien Morgan , âgé de 6g ans, demeurant au 
Pener-en--Plunéret, et aveugle depuis quelqnes mois. 
Nous remarquâmes que ses deux yeux , bruns, vifs et 
enfoncés , étaient, cataraclés ; mais que le cristallin 
droit n'avait pas encorë perdu toute sa transparance. 
Cependant la vue était entièrement perdue de cercôté, 


et l'iris ne donnait aucun signe de contractilité, Dès- - 


dors , nous supposämes avoir affaire à une amaurose 


compliquée. Nous voulûmes cependant tenter une 
opération sur l'œil gauche , dont l'iris paraissait en- 
core contractile; mais celle opération a été tout-à- 
fait infructueuse. 


La veuve marion , du village du Peurun-en-Ba- 
den, âgée de 5g ans, avait perdu la vue à la suite 
de violens maux de tête, qui n’ont pas discontinué 
depuis. L'œil droit avait été opéré dans le mois de 
juillet , par le procédé de Scarpa. Il était survenu des 
accidens formidables, et l'opération n'avait pas réussi, 
Le 5 octobre, nous, avons opéré lPœil gauche; et, 
au dire de la malade, l’opération, qui a été beaucoup 
plus longue que la première, a été bien moins doulou- 
reuse, Elle a eu tout le succès possible , et la malade 
a pu s’en retourner le 18. 


Catherine Corriton, demeurant au bourg de Baden, 
est âgée de 11 ans. Elle n’en avait encore que quatre 
quand elle se creva l'œil gauche , en tombant sur une 
pierre; et, peu de temps après, elle perdit l'œil droit, 
à la suite d’une violente et longue ophtalmie. Quand 
on nous la présenta , le 5 de ce mois, cet œil était 
presque entièrement recouvert d’albugos ; mais, 
comme nous aperçumes une calaracte à -travers une 
partie de la pupille , nous proposâmes l'opération: 
Nous l’exécutâmes le lendemain , mais avec beaucoup 
de peine ; car la petite malade , très-indocile , criait 
de toutes ses forces , et exéculait avec l'œil des mou- 
vemens si désordonnés , que nous fùmes plusieurs 
fois tentés de retirer notre aiguille avant d’avoir achevé 
notre opération, qui fut d'autant plus longue , que la 
calaracte étant membraneuse, il nous fallut faire beau- 
coup de petits mouvemens. Nous devons avouer que 
jamais nous n'avons moins compté sur le succès d’une 
opérations Cependant , le lendemain , la malade n’é- 
prouvait qu'un léger picotement dans l'œil. Dans les 
quatre jours qui suivirent , ce picotement alterna avec 
un écoulement de larmés ; mais dès le sixième jour, 
la malade cessa d'y ressentir rien de particulier ; et 
aujourd hui , 16 novembre , elle s’en retourne avec 
sa mère dans l’état le plus satisfaisant , et distinguant 
parfaitement tout ce qu'on lui présente. 


Il résulte de ce que nous venons de rapporter : que 
sur sept opérations , six ont parfaitement réussi; que 
l'œil qui n’a point recouvert la vue était très-proba= 
blement affecté d'amaurose ; que, chez tous, les ac- 
cidens ont été presque nuls ; qu'ils ne se sont pas pro- 


longés au-delà du huitième jour , et qu’ils n’ont néces- 
sité l'emploi d'aucun moyen particulier, 

Nous n'avons pas l’orgueilleuse prétention de croire 
qu'un si petit nombre d'observation puisse faire déci- 
der la question de préférence que nous croyons devoir 
donner à la dépression ainsi modifiée sur tout autre 
procédé ; nous désirons seulement- qu’elles portent 
nos confrères à répéter les essais que nous avonsfaits, 
et nous osons nous flatter qu’ils n'auront qu’à s’en fé- 


B. La Grzcarpare, DiM: P. 


liciter. 


MÉDECINE PRATIQUE. 


Tétanos traumatique , traité heureusement par une 
méthode fortement antiphlogistique ; 
Par le D. G.-M. FLECCHIA. 

Christine Rossi, âgée de vingt-six ans, d’une cons- 
titution robaste, d’un tempérament sténico-excitable, 
reçoit inopinément , le 2 mars, un coup latéralement 
sur la troisième et la quatrième vertèbre dorsales,avec 
une hache, par le côté non tranchant. Elle tombe à 
terre et ne peut se relever que quelques instans après. 
L'effet soudain de cette violence fut une très-vive 
douleur à l'endroit frappé , une secousse dans tout 
l'organisme, et un trouble des fonctions intellectuelles, 
qui , quoique léger d’abord, donna pourtant lieu à des 
accidens nerveux accompagnés d’une grande agitation 
la nuit suivante. Le 3, vomissemens bilieux , déjec- 
lions alvines avec douleurs au ventre, et souvent ac- 
cès de froid avec tremblement général, Le soir, je la 
trouve couchée immobile , les bras roides et contour- 
nés sur la poitrine , éprouvant de la difficulté à ouvrir 
la bouche et pour avaler , à cause de la contraction 
spasmodique des muscles qui exécutent ces fonctions ; 
la tête et les épaules sont tirées en arrière par inter- 
valles ; une douleur aiguë au slernum se manifeste 
sympathiquement avec celle du dos dans les mouve- 
mens, presque insensibles du corps ; la physionomie 
est animée et bouleversée , la circulation en désordre. 

D’après le caractère hypersténique de cette affec- 
tion , caractère que je reconnais aussitôt à la force 
de la malade, à la cause occasionnelle , aux symp- 
tômes, j'ai recours à uue méthode débilitante : sargnée 
de dix-huit onces, faite sur-le-champ au bras droit, 
que j'ai peine à étendre ; elle est répétée vers le milieu 
de la nuit. Point de soulagement : même anxiété pré- 
cordiale , due à l'irritation du diaphragme , qui aug- 
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menta au point de mettre la malade en danger. Le 4 , 
troisième saignée, couenne sur le sang ; quelque dimi- 
nution dans les: symptômes qui tiennent à la déglu- 
tition ; la bouche peut tant soit peu s'ouvrir , et per- 
met de prendre une gorgée d’eau, ardemiment désirée 
pour éleindre une soif vive : guatrième saignee, pour 
combattre les autres symptômes morbides , qui per- 
sévèrent dans leur intensité ; en même temps mixture 
composée d’un scrupule d'extrait de jusquiame noire 
dissousdans 8-onces de lait d'amandes amères avec une 
drachme d’eau cohobée de laurier-cerise , édulcorée 
avec du sirop simple. La maladé en peut prendre fa- 
cilement une cuillerée par heure, sans éprouver cet 
état de constriction de la gorge. 

Le 5 se passe assez tranquillement ; on continue 
la mixture ; on prescrit l’'émulsion commune pour 
boisson. Pour faire cesser une forte constipation , on 
répéte les lavemens , qui namènent point de selles 
décidément pultacées ; même au resserrement du ven- 
ire se joint un ténesme très incommode. Cependant 
la roideur des bras cède; la contraction des muscles 
sterno-mastoïdiens n’est plus si violente ni si fréquente, 


| l'anxiété précordiale est bien diminuée ; en un mot, 


les accidens tétaniques paraissent tellement calmés , 
que je crois l'orage presque passé ; mais mon illusion 
est bientôt dissipée. Le 6, l’inflammation se porte 
aux parties inférieures de la moelle; de nouveaux 
sympiômes se montrent non moins intenses que les 
premiers , ni moins alarmans; violentes contractions 
aux extrémités inférieures ; tiraillemens cruels , sur- 
tout aux tendons plantaires ; applatissement des mus- 
cles abdominaux ; de nouveau, douleur atroce au 
creux de l'estomac , immobilité absolue du tronc ; la 
vessie et le rectum ne répondent plus au besoin. 

Les causes et les effets devaient me faire persévé- 
rer dans le traitement antisthénique, dont j'avais déjà 
fait un heureux essai. Ainsi , sans m'inquiéter de la 
faiblesse illusoire produite par l'oppression des forces 


vitales, le 6 au matin, j'ordoune une cinquième sai- 


gnée : sang épais et couenneux ; continuation des 
symptômes. Le soir, sixième saignée, qui est abon- 
dante; en outre, la même mixture contre. stimulante; 
boissons rafraîchissantes , diète sévère : amélioration 
dans les symptômes. La vessie se ressent , la pre- 
mière, de l’heureux effet du traitement ; mais le rec- 
ium , malgré les lavemens répétés , ne rend que des 


matières liquides et fétides. 


MAMA MIO STE 
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Le 7, à cause du gonflement persistant à Phypo- 
-gastre , des dérangemens dans l’abdomen , du resser- 
rement opiniatre du ventre , j'ordonne la mixture an- 
tisthénique purgative du professeur Volpi : un scru- 
pule d'extrait de jusquiame noire dissous en 4 onces 
d’émulsion gommeuse avec 2 onces d’huile de ricin ; 
elle produit des selles pultacées sans ténesme; le ven- 
tre devient plus iraitable, n'offre plus rien de dou- 
loureux ; il reste néanmoins , tout le long de l’épine 
dorsale , comme une corde de feu, pour me servir de 
l'expression de la malade. Réfléchissant que tous les 
symptômes avaient montré une correspondance in- 
time avec la partie primitivement affectée , le 8, j’y 
fais appliquer vingt-cinq sangsues.: il en résulte seule- 
ment une diminution dans la douleur. 

Le 9 , nouvelle application, eu égard particulière- 
ment à de nouvelles contractions survenus aux mus- 
cles du cou, mais fugaces, il est vrai. Ces déplétions 
locales, secondées par les cataplasmes émolliens, 
dissipent tous les restes de l'irritation ; la tuméfaction 
disparaît, tous les autres symptômes secondaires pren- 
nent un aspect si favorable , que , le 12, la malade 
peut se lever. 

Soit écart dans le régime , soit autre cause , le 13, 
elle ressent des horripilations , suivies d’une réaction 
vitale avec tous les signes d’une gastro-entérite : 
septième saïgnée; le lendemain vingt sangsues sur loute 
la surface du ventre , puis At de tamarin tarta- 
risée pendant plusienrs jours. Les symptômes cèdent, 
une sueur copieuse, survenue spontanément dans la 
soirée du 18 , et , fayorisée par des boissons légère“ 
ment diaphoréliques , met un terme aux souffrances. 
Les forces ne tardèrent pas à se rétablir, et au mo- 
ment où j'écris, 30 mars, Christine Rossi se porte 
bien. 


MATIÈRE MEDICALE. 


Usage du sous-carbonate de soude contre le goître. 


On a cherché pendant longtemps un remède in- 
terne où un procédé chirurgical, propres à faire dispa: 
raître celte tumeur incommode et quelquefois dange- 
reuse qui porte le nom de goître, et est endémique 
dans certains pays. Depuis environ quatre ans, le 
docteur Coindet , de Genève , a fait connaître la sin- 
gulière propriété de l'iode contre cette maladie , et ce 
remède jouit maintenant d’une répulation méritée. Au- 


jourd'hui, M. Peschier , compatriote de M Coindet, 
préconise un agent thérapeutique , qu'il dit être non 
moins efficace contre la même maladie, Notre mission 
étant de faire connaître tout ce qui intéresse les pro- 
grès de la thérapeutique, et de rapporter les observa- 
tions des praticiens , lors même que nous n’avons pu 
les vérifier par nous-mêmes, nous allons laisser par- 
ler le docteur Peschier. 

.-. « Parmi les moyens médicamenteux employés 
par les chirurgiens anglais el cités par eux comme les 
seuls connus , il en est un que j emploie depuis plus 
de huit ans avec un succès soutenu , €t que je saisis 
l’occasion de faire connaître , dans l'espérance qu'il 
pourra contribuer au soulagement de la classe nom- 
breuse des personnes attaquées de goîire. Ce pro- 
cédé a l’avantage précieux d’être absolument exempt 
des inconvéniens qu'on a reprochés aux deux médica- 
mens les plus employés, l'éponge brûlée et liede; 
savoir pour le premier , d’occasionner des douleurs 
d'estomac , et pour le second , d’atiaquer d'une ma- 
nière plus ou moins grave le système nerveux; atteinte 
qui, très-probablement , dépend de circonstances in- 
dividuelles, car il existe des exemples de doses énormes 
d'iode prises par des malades , sans qu'ils en aient 
éprouvé d’inconvénient , mais aussi sans avantage 
pour la résolution des tumeurs sérophuleuses , conire 
lesquelles on avait tenté ce remède. 

Mais celui gue j'ai employé et que j’emploie encore 
avec un succès dont je puis offrir, à Genève, plusieurs 
exemples, a non seulement fait disparaître on consi- 
dérablement diminué un grand nombre de goûres, 
mais il aagi dela même manière sur plusieurs tumeurs 
scrophuleuses , ou sur des glandes engorgées. Bien 
plus, les malades, pendant qu'ils en ont fait usage, 
ont éprouvé une augmentation nolable d'appétit, et 
un bien-être intérieur qui leur était tout-à-fait in- 
connu, 

En 1816 , quatre ans avant que M. Coindet eut 
écrit sur l'efficacité de l’iode , étant souvent consulté 
par des personnes affectées de goître volumineux, et 
réfléchissant aux moyens à employer pour enlever à 
la cendre d’éponge la partie reconnue rualfaisante 
dans son influence , el ne donner aux malades que ce 
que cette substance pouvait contenir de propre à dis- 
siper, ou, comme on le dit, à fondre le goître , je ne 
pensai point à Piode, alors inconnu , mais à lalcali 


ue contiennent la plupart des substances qu'on retire 


( 269 ) DE Les 


dela mer. J’essayai donc de donner aux malades une 

solution de sous-carbonate de soude , plus ou moins 

forte, et plus ou moins déguisée ; le succès répondit 

pleinement à mon attente, et jusqu’à ce jour il ne s’est 
. point démenti. 

Je crois superflu de citer ici un grand nombre de 
cas de guérison , puisque l'expérience peut mainte- 
nant être répétée tous les jours par les personnes de 
l'art. Mais je puis affirmer qu'en'peu de temps le re- 
mède que j’administrais acquit à Aubonne (canton de 
Vaud) et dans les lieux circonvoisins, une assez 
grande renommée, pour la propriété remarquable 
dont il jouissait , de faire disparaître , ou de diminuer 
considérablement les goîtres. J’en appèle à cet égard 
à la notoriété publique dans un pays très-peuplé. 
Le goître étant là une maladie vuigaire , connue, évi- 
dente , il y est beaucoup plus facile de s'assurer si un 
nombre plus ou moins grand de difformités, de cette 
espèce ont cédé aux remèdes d'un médecin , que de 
savoir s’il a guéri des maladies internes par des moyens 
que les autres médecins n’ont pas coutume d'employer, 


Je crois cependant devoir faire mention du cas sui- 


vant , qui a été l’un des plus remarquables. | 

Le 1 janvier, on me présenta, à Aubonne , Isa- 
line Cretigny , jeune fille d'environ 14 ans , assez 
grande et formée pour son âge, affligée d’un goître 
assez volumineux pour donner au cou l'apparence d’un 
cylindre aussi gros que la tête, Le motif principal des 
parens pour faire disparaître cetle tumeur n'’élail pas 
tant le désir d'effacer une difformité que celui de faire 
cesser le bruit de la respiration de leur enfant, qui les 
empêchait de dormir. Je lui administrai le sous-car- 
bonate de soude, à la dose de deux gros seulement 
par jour, Au bout de vingt jours, le gofire énorme se 
trouva tellement diminué, que la jeune fille n'était 
plus reconnaissable , et que j'avais peine à en croire 
mes propres yeux. Il est vrai que ce cas est l’un de 
ceux dans lequel le remède a agi avec plus d'énergie. 

Dans tous les cas ordinaires, c’est-à-dire , dans 
lesquels le gotire ne me paraissait lié à aucune affec- 
tion générale , ou altération constitutionnelle , je me 
suis contenté de faire dissoudre depuis deux gros jus- 
qu à demi-once de sous-carbonate de soude dans huit 
onces d’eau , el de faire prendre au malade, deux fois 
par jour, une cuillerée à soupe de cette dissolution , 
dans un demi-verre de vin , ou d’eau sucrée aroma- 
üsée. Quelques-uns, en petit nombre, ont pris la 


cuillerée toute pure ; Ils l'ont fail de leur plein gré , 
car , vů la saveur désagréable de la soude , je maija- 
mais conseillé aux malades de la prendre pure. 

Je mwai pas toujours employé l’alcali seul ; mais 
lorsque l’engorgement de la glande thyroïde était ac- 
compagnée de celui des ganglions lÿmphatiques du 
cou , j'ajoutais à la soude des racines amères et toni- 
ques, comme la gentiane , l’énula , le polypode , et 
quelques purgatifs , comme la rhubarbe et le séné, 
aromatisés avec des semences d’anis, de fenouil, etc. 
Le tout mis en infusion dans une bouteille de bon 
vin , dont je faisais prendre un quart de verre deux 
ou trois fois par jour. J'ai eu de cette manière la sa- 
tisfacüon de corriger , dans un temps un peu long , 
il est vrai, des constilutions essentiellement vicieuses, 
et de dissiper des engorgemens qui avaient résisté à 
des traitemens antérieurs... 

Une longue expérience pourra seule prouver si l'u- 
sage de la soude peut, dans tous les cas, être subsli- 
tué à celui de l’éponge brûlée ou de l’iode ; s'il a sur 
ces deux remèdes un avantage réel, et si l’absence 
des inconvéniens qui leur ont été reprochés pourra 
le faire prévaloir sur eux. 

Pour appuyer cette présomptiou en faveur de lal- 
cali, il sera facile de découvrir par l'observation si 
les habitans des lieux où l’on trouve des eaux salines 
bonnes à boire sont, moins que d'autres, ou peut-être 
pas du tout, exposés au goîlre ; el si, dans les en- 
droils qui y sont sujets , une peiile quantité de soude, 
habituellement dissoute dans l’eau destinée à la bois- 
son, diminueraïit , ou peut-êlre détruirait la disposi - 
tion à contracter cette maladie. Je recommande ces 
essais à tous les praticiens qui sont à portée de les 
tenter; ils ne peuvent avoir aucune fâcheuse consé- 
quence, el leur succès serait une acquisition précieuse 
dans l’art de guérir. » Ch. G. Psseuxer , D. C. 


HYGIÈNE PUBLIQUE. 


Rapport général sur les travaux du Conseil de salubrité 
pour l'année 1823. (Suite et fin). 


Les convulsions , la petite-vérole et le croup, sont 
les maladies qui ont fait périr le plus d’enfans. 

La différence de la mortalité , relativemeut à la 
population , est très--grande entre les divers arrondis- 
semens de Paris; ainsi elle est très-considérable , 
par exemple, entre le deuxième et le huitième, puis- 


/ 


que dans le deuxième il ne meurt qwun individu sur 
cinquante-cinq, tandis qu’il en meurt un sur trente- 
six dans le huitième. Il nous paraît important de re- 
chercher la raison de cette différence , et de voir s’il 
ne serait pas possible de détruire une partie des causes 
qui occasionnert une mortalité aussi forte dans quel- 
ques arrondissemens , et probablement dans tel ou 
tel quartier de ces mêmes arrondissemens (x). En 
faisant cette recherche , on pourrait encore parvenir, 
jusqu’à un certain point, à connaître la classe et peut- 
être la profession des individus le plus communément 
frappés de maladies mortelles. Une telle investigation 
conduirait sans doute l’administration à prendre des 
mesures d'hygiène publique , qui auraient, sous le 
rapport de la salubrité , la plus heureuse influence. 
C'est par des travaux aussi difficiles, mais d’une uti- 
Jité aussi générale , que se distingue une bonne et pa- 
ternelle administration. 

Plus la ville de Paris s'agrandit et devient indus- 
irielle , plus il est important de l’assainir, et de veiller 
à la santé de ses habitans. Les recherches que nous 
venons d'indiquer mènent directement à ce but ; car 
ces causes une fois connues, il sera facile, ou de les 
écarter , et même de les détruire si elles sont suscep- 
tibles de l’être , ou de ics diminuer par des précau- 
tions convenables , si l’on ne peut entièrement se 
soustraire à leur influence. : 

Aux réflexions que nous venons d’indiquer , nous 
devons joindre celles que fait naître la comparaison 
du nombre de suicides avec celui des individus qui 
ont été moissonnés par la petite-vérole , pendant les 
années 1820, 1821, 1822 et 1823. On voil, d’après 
le tableau que nous en avons dressé , que le nom- 
bre des suicides et des individus morts de la petite- 
vérole n’est point en proportion des progrès de la 
population. Ainsi, pour les suicides , il y a une diffé- 
rence en plus de trente-quatre pour 1821 comparé à 
1820 ; de trente pour 1822, et de soixante-cinq pour 
1823. D'où peut venir une aussi énorme progression 
et pourquoi cette différence ? Ce rapport est plus 


(1) Cette différence entre la mortalité du deuxième et 
du huitième arrondissemens doit encore être beaucoup 
plus grande , si l’on fait attention que la majeure partie 
de la population malade du huitième arrondissement doit 
se rendre dans les hôpitaux , tandis que le deuxième ar- 
rondissement doit y envoyer peu de malades. 
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grand encore entre l’année 1819, où il n’y a eu que 
trois cent soixante-seize suicides , et l’année 1820, où 
il n’y en a eu que trois cent vingt-cinq, ce qui donne 
cinquante-un suicides de moins pour 1820. Enfin, le 
terme moyen du nombre des suicides qui ont eu lieu 
pendant les treize années qui ont précédé année 1822 
s'élève à 181 ; le nombre total pour les treize années 
étant de 2,464 : ce qui est une faible proportion , si 
on la compare à celles des cinq dernières années qui 
viennent de s'écouler, lesquelles ensemble donnent 
un total de r,80b suicides. 


Relativement à la petite-vérole, la cause est patente: 
les préjugés, l’insouciance des parens’, et, il faut le 
dire , la négligence que les autorités locales mettent 
à favoriser la propagation de la vaccine , malgré les 
efforts récens de l'autorité supérieure, sont les diverses 
circonstances qui, en laissant plus d'individus exposés 
à recevoir l’action de cette affreuse maladie , ont con- 
couru a augmenter la mortalité (1). 


Les submersions ont été plus nombreuses en 2823 
qu’en 1822, et moins qu’en 1821; des secours n'ont 
été administré qu’à un petit nombre de noyés , mais 
ils ont été généralement fructueux , puisque , sur cin- 
quante-trois individus secourus , quarante-six ont été 
rappelés à la vie. Le nombre des personnes sauvées 
par les secours fait regretter qu’ils n’aient pas été ad- 
ministrés à un plus grand nombre; ce qui deviendrait 
possible , si l’on pouvait adopter des mesures pour 
faire retirer plus promptement de l’eau les personnes 
qui se noient. 


(x) Tableau des naissances , des décès, des suicides et des 
morts de la petite-vérole , pendant les années 1820, 
1821 , 1822 et 1823. 


. 


Morts 


Années. | Naissances. | Décès. |Suicides.| Jo ]à petite-vérole 


1820 24,495 |22,917| 395 4I 
1821 | 24,264 |23,740l 559 112 
1822 26,319 123,517]. 353 1,196 
1823 | 27,055 125,451) 390 690 
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Refutation de la Doctrine médicale de M. le docteur 


Broussuis , et Nouvelle Analyse des phénomènes de la 
fièvre , par L. Casrez, D. M. ; in-8° de 216 pag. 
Paris, 1824. Chez Gabon et Croullebois, libraires. 


Pour réfuter une doctrine il faut la connaître, et 
pour la connaître il faut lavoir longtemps étudiée, 
surtout lorsqu'elle se compose d’une multitude de dé- 
tails épars çà et là, qu'il faut chercher péniblement 
dans un grand nombre de livres, dans divers jour- 
naux, et souvent même dans des leçons orales, pour 
pouvoir saisir l’enchaînement des parties entr’elles , 
et le rapport de chacune avec le système entier. Tant 
que l’auteur d’une doctrine nouvelle ne l’a pas pré- 
sentée lui-même dans son ensemble , celui qui veut 
la juger , doit composer lui-même cet ensemble sys- 
tématique avec les matériaux répandus dans les divers 
ouvrages du réformateur. Si ces matériaux, liés en- 
teux par des rapports nalurels, et présentés sous 
leur véritable jour , ne sont pas disposés sur une base 
solide , et ne composent pas un tout régulier , le cri- 
tique qui en aperçoit les parties faibles, les attagne 
avec l'arme du raisonnement , et bat le système en 
rüine, Cette attaque ne peut être faite avec fruit qu'à 
l'époque où tous les matériaux , ou du moins les prin- 
cipales bases du système sont connues , sans cela on 
s’exposerait à mal juger , et à dépenser en pure perte 
les raisonnemens les plus concluans. 

L'époque dont je parle est-elle arrivée pour la nou- 
velle doctrine française ?.Je ne crains pas de répondre 
afirmativement à cette question. M. Broussais n’a pas 
- exposé ses idées dans leur ordre systématique ; mais 
il les a toutes rendues publiques. Il n’a pas tout classé, 
mais il a à-peu-près tout dit. Il ne s’agit plus que de 
mettre chaque chose à sa place , afin d'apprécier à la 
fois l'ensemble et les détails du nouvel édifice médical, 

Tel est , à mon avis , la seule marche à suivre au- 


jourd'hui pour bien juger la doctrine qui s’est élevée 


parmi nous, Cependant ce n’est pas celle suivie par 
M. Castel, Au lieu d'exposer le système il le suppose 
connu : c'est là,ce me semble,la source de l’obscurité 
qui règne dans tout le cours de son livre.On n’y voit 
pas la transition nécessaire d’une idée à Pautre; on n'y 
aperçoit pas la liaison naturelle des principes que 
l'auteur combat; ce sont des propositions isolées et 
non pas un système général qu'il réfute, 
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Pour la partie physiologique , ce défaut tient évi-' 
demment à ce que M. Castel n’a connu la physiologie 
de M. Broussais que d’après les propositions isolées 
de l’Examen des doctrines ; or , tout le monde sait que 
ces proposilions sont souvent inintelligibles, dépouil- 
lées qu’elles sont de tous les raisonnemens accessoires 
d'après lesquels elles ont été établies. C’est pour sup- 
pléer à cette lacune , que M. Broussais publie, de- 
puis 1822 , son Traité de Physiologie ; qui n'est pas 
encore achevé, mais dont la publication est déjà assez 
avancée. M. Castel aurait pu y trouver les dévelop- 
pemens nécessaires à l’intelligence des propositions. 
Et cependant il ne paraît pas avoir connu ce traité, 
car il ne le cite jamais. Il est résulté de là que sa cri- 
tique est superficielle , et participe trop souvent de 
lobscurité du texte. 

M. Castel a traité la pathologie avec plus d’éten- 
due; cependant il est loin d’avoir présenté les prin- 
cipales questions traitées par M. Broussais dans ses 
livres et dans ses cours, avec les développemens con- 
venables. Les sympathies y sont à peine indiquées 
sous leur véritable point de vue; la gastro-entérite 
aiguë n'y est traitée qu’en général; la gastro-entérite 
chronique , les hémorrhagies, les sub-inflammations, 
les névroses n’y sont mentionnées qu’en passant. En 
général, M. Castel est trop pressé de substituer ses 
idées à celles M. Broussais , ce qui fait que la réfa- 
tation est toujours incomplète, 

Enfin, pour achever la partie pénible de ma tâche, 
je remarquerai que le ton qui règne dans la brochure 
de M. Castel n’est pas toujours celui qui convient à 
une réfutation sérieuse, Par exemple , à la page 473 
il dit « que le cerveau de M:Broussais est divisé en 
« petits compartimens entièrement séparés les uns 
« des autres.» Et dans sa préface, ilis’exprimetainsi : 
« Je vais recommencer l'éducation médicale de M. 
« Broussais : pour lui , je vais descendre aux notions 
« les plus élémentaires. fl pourra, sans que j’en sois 
« orgueilleux , les copier une à une. Après qu'il les 
« aura copiées, ilis’écriera, comme le fou du Pyrée : 
« tout cela est à moi. » IL me semble que là'et ail- 
leurs, M. Castel a oublié sa promesse de « ne jamais 
« oublier les convenances d’une profession qui 
« compte les passions au nombre des maladies. » 
L'idée est heureuse et fort heureusement exprimée. 
La passion n’a que irop souvent présidé aux disputes 
des deux partis ; et quoique la nouvelle secte devienne 
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tous les jours plus intolérante , il est temps d'opposer 
le calme imperturbable de la raison aux prétentions 


iurbulentes des novateurs , et les froids principes de 
la logique aux exagérations du fanatisme même le 


plus ardent. 

Je regrette que M. Castel n'ait pas tenu constam- 
ment celte route, car , malgré les impérfections et 
les défauts que j’ai signalés dans son livre, on y trouve 
desraisonnemens pressans , et des objections puissan- 
tes. Il montre beaucoup de sagacité dans l’analyse des 
principes prélendus physiologiques , et les réduit sou- 
vent à l’absurde, en les forçant dans leurs conséquen- 
ces. « Une surexcitation , dit M. Broussais , et une 
« congestion réunies entraînent toujours une nutrition 
« partielle exagérée; ce qui constitue la congestion ac- 
« tive, qui tend nécessairement à la désorganisation.» 
(prop. 79.) « Il suit de là, dit M. Castel, qu'un phleg- 
mon , un abcès , sont un surcroît de nutrition; que 
la nutrition peut être comptée parmi les phénomènes 
pathologiques;qu’elle peut amener la désorganisation.» 
Il ajoute :«qui ne sait qu’une congestion morbide met 
obstacle à la circulation, sans laquelle la nutrition 
ne peut avoir lieu? La désorganisation ne commence 
dans un tissu que parce que la nutrition y a cessé, » 

Relativement aux fièvres essentielles , M. Castel me 
paraît les présenter sous leur véritable point de vue, 
lorsqu'il n’attribue à ce mot d’autre valeur que 
celui de maladies generales. Les Anciens n’avaient- 
ils pas résolu la question en les appelant des maladies 
de toute l’économie totius, substantiw ? M. Broussais 
les a accusés d’en avoir fait des éfres malfaisans , et 
c’est ainsi qu'il a découvert l’ontologie. M. Castel 
explique l'idée des Anciens en disant que l'irritation 
, qui affecte en 
même temps la tête, la poitrine, l’estomac, les reins, 
la peau, etc. Les physiologistes regardent l’'irritation 
des viscères gastriques comme la maladie principale, 


fébrile est une irritation“ générale 


tandis qu’elle n'est, suivant M. Castel , que « la part 

que ces viscères prennent à l’irritation commune. » 
C’est de cette manière que j'ai toujours considéré 

les fièvres dites essentielles, et je ne crois pas qu’on 


puisse donner de leurs phénomènes une explication 
plus plausible. M. Castel l’a développée avec assez 

détendue , ct ce chapitre est, à mon avis , le meilleur 
dü livre. M. 


_ VARIÉTÉS. 


— Usage du sublimé à l'extérieur. M.W edekind pense 
que ce mode d’administrer le mercure réunit de grands 
avantages ; oùtre celui de ne point incommoder les 
organes de la digestion , comme cela a eu lieu en le 
donnant intérieurement, il agit plus efficacement sur 
.la peau. Il se sert rarement d’onguent, il emploie 
presque toujours le sublimé en solution, cette forme 
est plus commode , parce que la solution peut êlre 
appliquée sur toutes les parties affectées de syphilis , 
au lieu que les frictions occasionnent souvent des ul- 
cérations el ne peuvent être faites que sur certains en- 
droits. Lorsque la syphilis est récente , il se borne au 
traitement externe; dans le cas contraire , il réunit 
les deux traitemens, L’auteur recommande surtout les 
bains dans le cas où la salivation serait à craindre, 
vu bien s’il se manifestait des symptômes de scorbut, 
Pour chaque bain, il prescrit une demi-once de su- , 
blimé et autant de sel ammoniac , en faisant néan- 
moins observer que l’on peut élever la dose de su- 
blimé à une once. 

— Prix proposé. L'Académie des sciences, belles- 
lettres et arts de Rouen propose, pour sujet d'un prix 
qui sera décerné dans sa séance publique de 1825, la 
question suivante : 

L'expérience a-t-elle prouvé que les sangsues appliquées 
sur la tête, le thorax et l'abdomen, agissent autrement que 
la saignée générale sur les organes malades contenus dans 
ces cavies ? 

Le prix sera une médaille d’or de la valeur de 30ofr. 
Les mémoires devront être adressés , francs de port, 
à M. Marquis , secrétaire perpétuel de l’Académie 
pour la classe des sciences, avant le 1er juin 1825. 
Ce terme sera de rigueur. 
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PAR UNE SOCIÉTÉ DE MÉDECINS. 


ACADEMIE ROYALE DE MEDECINE. 
À M. le Rédacteur de la Gazette de Santé. 


Monsieur , 


Dès que l’Académie royale de médecine ( section 
de médecine ) meut fait l'honneur de m'admettre au 
nombre de ses membres- adjoints , je formai le projet 
d'exposer l'historique d’une affaire , dont les journaux 
politiques ont parlé sans la connaître, et sur laquelle 
peu de personnes ont encore des notions exactes. Je 
crus que je devais ees éclaircissemens au public et 
surtout aux membres de l’Académie, qui m'ont ho- 
noré de leurs suffrages. J'avais déjà pris la plume, 
lorsque je me vis attaqué dans un journal, auquel tout 
homme qui se respecte est dispensé de répondre ; et 
la crainte qu'une narration ne fût prise pour une ré- 
ponse m'a fait différer jusqu’à ce. moment l’exécu- 

_ ton de mon projet, 


Le 24 avril 1824; Son Excellence le Ministre de 
l'Intérieur écrivit à l’Académie pour lui demander le 
Rapport sur les vaccinations de 1823 : il le fallait in- 
dispensablement avant le 1er juin. La Commission de 
vaccine , convoquée extraordinairement , se réunit le 
et mai. C'était naturellement à M. le secrétaire de 
cette Commission à faire ce rapport; mais le délai fixé 
par son Excellence parut si court, qu’il s’excusa sur ses 
nombreuses occupations; et je fus chargé de ce travail. 
Interprète des sentimens de la Commission, je com- 
mençai par payer un tribut d'éloges. à tous'les mem- 
bres de l’ancien Comité de vaccine, et à son secrétaire 
en particulier. La Commission accueillit l’ensemble de 
mon travail ; mais elle désira quelques changemens 
à la partie scientifique ; je fis ces changemens, et le 
rapport fut appouvé sans restriction , le 29 mai 1824. 

Dèés-lors devenu l'ouvrage de la Commission , M. 
Moreau le soumit à l’Acadéinie , le 1°° juin 1824. 
Cette lecture donna lieu à quelques observations, 


ment Thouret et M. 


| dont la principale, et la seule que je doive rappeler 


ici, avait pour but de donner des éloges personnels 
à Thouret et à M. le duc de Larochefoucauld-Lian- 
court, comme les membres de l’ancien Comité qui 
avaient le plus contribué aux progrès de la vaccine. 


| Cette proposition fut renvoyée à la Commission : 


c’est ici que commence la diversité des opinions. 

Les membres de la Commission , réunis le lende- 
main 2 juin, m'avaient pas tous compris de la même 
manière les intentions et les décisions de l’Académie ; 
les uns disaient qu'ils avaient plein pouvoir d'agréer 
ou de rejeter la proposition ci-dessus , suivant qu’ils 
le jugeraient convenable; les autres soutenaient qu’ils 
avaient reçu la mission expresse de citer nominative- 
le duc de Larochefoucauld , et 
que l’Académie ne leur laissait que le soin de la rédac- 
tion. Après un assez long débat, on en vint aux 
voix, ct la première opinion prévalut. Le procès- 
verbal de cette séance s’exprime en ces termes: 

« La Commission considérant quel Académie, tout 
« en désirant des changemens à l'introduction du 
« rapport, s’en rapportait à la sagesse de la Commission, 
« a adopté diverses modifications, » Signé, JADELOT. 
Je puis dire quelles sont ces modifications. On convint 
de donner des éloges plus étendus, plus nombreux à 
tous les membres de l’ancien Comité de vaccine ; ce 
qui fut fait séance tenante; et le rapport, signé de tous 
les membres de la Commission présens (1), fut mis 
au net ct envoyé, le 5 juin, à Son Excellence. 

Le procès-verbal de l’Académie, séance du 1% juin, 
est entièrement conforme à celui de la Commission 
de vaccine. « Cette lecture , (du rapport) y est-il dit, 
« étant achevée, un membre fait sur ce rapport 


(1) Oni pans : MM. Jadelot , président, Salmade, 
Sédillot}, Baffos, Girard , Demours, Francois, Désor- 
meaux, Moreau , rapporteur, et Pariset. 

N'ont pas signé : MM. Deneux, Baron et Moreau de la 
Sarthe , absens. 


aA) 


« plusieurs observations ; et , après une longue et 
« mûre délibération, l'Académie décide que les di- 
«verses observations faites dans le cours de cette 
« discussion séront renvoyées à la Commission, 
« pour qu'elle en fasse l'usage qu'elle croira le plus 
« conforme aux intérêts de l Académie. i 

« Signé, Bo DUPUYTREN , | PARISET, » 

Et une chose que je ne dois pas oublier, c'est que” 
celle rédaction a été faite , lue et arrêtée en Conseil 
d’idmimistration, avant d’être communiquée à l’Aca- 
démie. 

H'y ayait ‘plusieurs jours que le rapport était 
expédié à l'autorité supérieure , lorsque M. le prési- 
sideñt de la Commission de vaccine vint avec une 
nouvelle introduction , qu’il proposait de substituer à 
la première. Avant d'én donner lecture , il eut le soin 
de dire à la Commission , qu'il avait pris dés infor- 
mations dans les bureaux du Ministère, ét qn'il avait 
des raisons de croire que si la Commission agréait 
son travail, il ne serait pas refusé par l'autorité, M. 
le présidént ne prononçait ni le nom de Thouret, ni 
celui de RL, le duc de Larochefoucauld ; mais il dési- 
gnait ce dernier sous le nom d'iniroducteur de la vac- 
cine en Fränce. La Commission décida que la première 
rédaction serait maintenue. 

Quelque temps après , le Ministre énvoya à PAca- 
démie les épreuves du rapport. Ces épreuves furent 
communiquées à la Commission , qui fut consultée 
pour savoir s'il serait signé de tous les membres, 
où seulement du président ‘et fdu secrétaire. Un 
membre de la Commission , très familier avec les 
formes administratives des sociétés savantes , se pro- 
nonça pour la première opinion ; il ajouta qu’au‘des- 
sous de la signature des membres, il'était convenable 
de rapporter l’extrait du procès-verbal de la séance 
de Académie où le rapport avait été adopté; et toute 
la Commission s’élant rangée de son avis, je m'eus 
qu’à faire exécuter ce qu’elle avait décidé. 

Voilà les faits dans toute leur exactitude : voici les 
griefs qu’on a dirigés contre môi, 

x°, On a dit que j'avais supprine , dans a orrection 
des épreuves dwrapport , les noms de Thouret et de 
M. de Larochefoucauld. L’exposé que je viens de faire 
prouve toute l'injustice et la fuliité d’un pareil re- 
proche. Comment, en effet , aurais-je pu retrancher 
du rapport des noms qui ne s’y trouvaient pas ? Une 
erreur involontaire de M, le secrétaire de la Commis- 


sion a pu faire attribuer celte suppression à l'autorité 
supérieure ; cette opinion est dénuée de tout fonde- 
ment. J'affirme qu'il n’a été fait au rapport aucune 
addition , aucune suppression. El est tel que la Com- 
mission l'a cnvoyé au Ministre, tomme on peut aiste 
ment sèn convaincre , en comparant l'imprimé avec 
le manuscrit déposé au secrétariat de l'Académie. 

Au reste, je ne fais que répéter ici ce que MM. 
Jadelot, Sédillot et Salmade ont déjà dit dans la 
séance de la section de médecine du g novembre 1824, 
et ce que M. Sédillot avait mission de déclarer encore, 
au nom de tous les membres de la Commission de 
vaccine , s’il se fût élevé de nouvelles plaintes dans le 
sein de l’Académie (procès-verbal du 17 nov. 1824.) 

20, On a osé dire que j'avais fait un aux,en inseri- 
vant le nom de M.Dupuytren,président del Académie, 
sur un acle qu'il m'avait pas signé. Un membre de. 
J’Académic n'eut pas de pcine à me justifièr, en in- 
voquant les usages des sociétés savantes. Je dois lui 
en témoigner ici ma reconnaissance. ‘loutefois , si 
l’on m'avait fait l'honneur, je pourrais dire la justice’ 
de m'appeler dans le comité secret, où l’on porta 
contre moi celte singulière accusation, je n'aurais 
pas invoqué les usages; je me serais contenté'de rap- 
porter les décisions de la Commission de vaccine, 
sanctionnées par le Conseil d’idmivistration ; j'au- 
rais dit que ces paroles: Lu et approuvé en séance 
générale le 1% juin 1824 , ‘au-dessous ‘desquelles se 
trouvent les noms de MM. DUPUYTREN et PARISET, 
sont un extrait, du procès verbal de la séance du 
1e" juin i824, et que ce procès-verbal est signé de 
MM. DUPUYTREN et PAnISET. 

30. On s'est prévalu d'un propos, teru dans une 
conversation particulière , pour en faire le texte d'une 
accusation publique contre moi. Les convenances ‘et 
l'équité exigeaient au moins que l’auteur d’une pareille 
accusation ne la fit pas en mon absence. 

BOUSQUET , secrétaire des bureaux administra- 
tion, membre: adjoint de l’Académie royale de méilecine. 


CHIRURGIE. 

Blessure de l'artère tibiale postérieure dans ssa partie 
supérieure ; anévrisme faux non circonscrit; guérison 
par la ligature , pratiquée 36 jours après l'accident ; 

Par B. La Guraspaie , D. M. à Auray. 


Le 23 janvier 1821, Julien Bonnec, boucher, â; é 
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de 38 ans , demeurant au bourg de Carnac , dépar- 
tement du Morbihan, s'introduisit , en écorchant un 
bœuf qu'il venait d'abattre , la lame d'un couteau 
étroit et très-tranchant , vers la partie inferieure et in- 
terne dù tiers supérieur de la jambe gauche. Get accident 
fut immédiatément suivi d’une hémorrhagie considé- 
rable qui donna lieu à une syncope , pendant laquelle 
on appliqua sur la plaie un topique cemposé de gros 
sucre et de vin: Revenu à lui, le blessé , quoiqu’en 
sueur, fut laissé sur un matelas, pendant trois heures, 
dans un appartement froid et humide, 

Pour abréger autant que possible cette longue ob- 
servation , nous négligerons les détails d’une pleuré- 
sie qui se déclara le jour même , et fit courir au ma- 
lade les plus grands dangers. Cette maladie retint 
Bonnec plus de 18 jours dans son lit ; et pendant 
lout ce temps , il ne s’inquiéla nullement de la bles- 
sure qu’il s'était faite le 23 janvier. Ce ne fut que le 
18 février qu'il crut s'apercevoir que celte extrémité 
était plus grosse et plus lourde que la droite. Le 13, 
il la recouvrit d’un cataplasme de feuilles d’âche pi- 
lées avec du sel de cuisine, pour faire disparaître , 
nous dit-il , le sang meurtri qu'elle contenait. Le 14, 

une hémorrhagie foudroyanté & Se déclara. Appelé ce 
jour même pour lui donner nos soins , nous ne lui 
dissimulâmes rien de la situation fâcheuse dans la- 
quelle il se trouvait , ét nous nous efforçcâmes de lui 
faire sentir combien il était urgent de ne plus tem- 
poriser. Nous ne le pérsuadâmes pas : aussi indiffé- 
rent a nos menaces qu'à nos plus vives instances , il 
rejeta nos conseils pour essayer mille moyens plus ou 
moins contraires ; et ce ne fui que lorsque la jambe , 
horriblement distendue , menaçait de s'ouvrir , qu'il 
nous fit dire qu'il s’abandonnait entièrement à nous. 

Lé rer mars , 36 jours après l’accident , nous nous 
rendîmes à Carrac, accompagné de MM. Guibert, 
docteur-médecin, et Le Floch, ancien chirurgien 
des armées. Voici l’état dans lequel nous trouvâmes 
Je malade : 

Ses traits exprimaient la souffrance : depuis long- 
temps , il n’avait pu goûter un seul instant les dou- 
ceurs du sommeil. Notre arrivée ne parut faire sur 
lui aucune impression : son pouls était fréquent et 
imperceptible ; sa peau , alors sèche et brûlante, se 
couvrait. parfois , nous dit-on, d’une sueur froide. 
Un état de påleur et de flaccidilé générale contrastait 
avec la coloration partielle des pommettes. Enfin, la 


faiblesse dans laquelle il était peut à peine se com- 
prendre. 

La jambe avait acquis une dimension effrayante ; 
elle était immobile, tournée en dehors, et présentait, 
vers sa parlie inférieure externe , une ét: noirâtre, 
d'où s’échappait, goutte à goulie, un pus séreux , 
sanguinolent, et d'une odeur insupportable. Il s’en 
fallut bien peu que nous ne déclarassions le mal au- 
dessus des ressources de l’art; nous pensâmes cepen- 
dant qu'il existait encore deux moyens de salut : Pam- 
putation , à laquelle le malade , quoique mourant , 
refusait de se soumettre ; et la ligature de l'artère un 
peu au-dessus de la blessure. Le membre étant à moi- 
tié désorganisé, et tout près de se rompre, il est 
inutile de faire observer pourquoi la ligature de la fé- 
morale, ou de la poplitée n’était plus proposable. 

Le moribond fut transporté sur un matelas, et 
étendu sur une table en face d’une croisée, Des aides 
se placèrent à droite ; nous nous plaçèmes à gauche, 
et M. Guibert se chargea de la compression de 
l'artère, à son passage sur le corps du pubis. Nous 
comanies par enfoncer le doigt dans un caillot 
qui bouchait exactement l’enirée dé la première bles- 
sure, Le sang jaillit aussitôt, et avec tant de force ; 
que nous pensâmes un instant que la i compression de 
la fémorale avait été manquée. Au même moment, 
nous portâmes dans l'ouverture que notre doigt vez 
dait de faire , la lame d’un bistouri , qui nous servit 
à pratiquer de l’intérieur à l'extérieur , el de bas en 
haut , une incision que nous prolongeâmes j jusqu’ à la 
partie postérieure et inférieure de la tubérosité in- 
terne du tibia, en ne nous écartant que irès: ‘peu de 
son bord interne. Une seconde incision dirigée en 
bas nous mit à même d'introduire la main et |’ avan!- 
bras dans la cavité vaste et sinucuse formée par le 


sang épanché , ct nous pérmit de la débarrasser de 


. tout ce qu’elle contenait. Une grande quantité de sang 


liquide s’en était déjà écoulé. Les premiers caillots que 
nous retirÂmes étaient rouges ct vermeils ; ; ceux qui 
les suivirent étaient d'un rouge noirâtre ; enfin les 
derniers étaient enduits d’une couche de pus, et of- 
fraient un aspect bleuâtre. Il s’échappa alors une 
grande quantité de pus extraordinairement fétide par 
la plaié grangrénense, située au-dessus de la malléole 
externe. 

Après avoir épongé Pintérienr de cet énorme dé- 
pôt, nous nous mimes à la recherche du vaisseau , 


( 276 ) 


que nous supposions marchant sur la face postérieure 
des muscles de la couche profonde , et que nous es- 
périons reconnaître à l’aide du nerf tibial postérieur, 
placé à son côté externe. Tous nos efforts furent 
inutiles. .... Tout ce quenous apercevions différait 
tellement de l’état naturel, que nous renonçâmes, 
sans hésitation , à rechercher l'artère dans linten- 
tion de l’isoler, et que nous donnâmes la préférence 
à la ligature médiate. Comme nous présumions que 
l'artère tibiale postérieure avait été ouverte très--près 
de son origine , nous voulûmes que cette ligature fût 
placée le plus près possible de l’endroit de la blessure, 
afin qu’elle ne tombât pas au-dessus de la naissance 
commune de cette artère et de la péronière. Nous 
nous flaitions , d’ailleurs, que l'espèce d’aponévrose 
très-épaisse derrière laquelle elle marchait , nous per- 
mettrait de la serrer fortement, et sans aucun danger. 
Voici la manière dont nous procédâmes : 

Un peu au-dessus de l’endroit où nous supposions 
le vaisseau , nous introduisimes , de dedans en dehors 
et d'avant en arrière, une aiguille demi-courbe , que 


nous, enfonçâmes , en comprenant une ligne ou deux 


des fibres musculaires qui se trouvaient en arrière, 


jusqu’au niveau du bord externe du tibia ; puis , lon-! 


geant la face postérieure de cet os , nous ramenâmes 
Ja pointe de notre instrument un peu en arrière de son 
bord interne. Nous éprouvâmes , dans cette partie de 
noire opération, beaucoup plus de difhcultés que nous 
ne nous y attendions : nous fûmes même sur le point de 
faire une incisiou transversale aux muscles solaire et 
jumeaux, pour pouvoir dégager la pointe de noire 
aiguille , que nous ne parvinmes à saisir qu’en lui 
donnant beaucoup d’obliquité en bas. Nous nous gar- 
dâmes bien, toutefois, d’en continuer l'extraction 
dans le même sens; mais , en dirigeant sa pointe en 
haut, à mesure que nous la retirions , nous la rame- 
nâmes peu à peu à une direction horizontale, afin que 
notre ligature , que nous serrâmes fortement, tomba 
perpendiculairement sur l'artère. 

Quant à la portion de la tibiale située au-dessous 
de la blessure, nous devions supposer, ou qu'elle 
avait continué de donner passage à un peu de sang , 
et qu’elle en laisserait encore écouler , ou qu'ayant 
été si longtemps et si fortement comprimée par le 
sang contenu dans la cavité anévrismale , il n’était 
plus permis , de ,douter de l’adhérence de ses parois ; 
et n'ayant aperçu aucun suintement, nous ne jugeâ- 


mes pas à propos d'y placer de ligatnre. Après avoir 
nettoyé les plaies avec des éponges , nous les réu- 
nimes au moyen de bandeleties agglutinatives , aussi 
exactement que possible, excepté dans l'endroit de 
la première blessure, où nous amenâmes les. fils de 
la ligature. Le membre fut entouré d’un bandage 
médiocrement serré. 

Dans les deux jours qui suivirent cette opération, 
le malade se plaignit souvent de batiemens très-in- 
commodes dans la région précordiale. Du reste, il 
était aussi bien que possible ; la chaleur était la même 
dans les deux extrémités inférieures ; il avaiteu un 
peu de sommeil , et , quoiqu'il n’eût pris qu’un peu 
de bouillon , il se sentait évidemment plus fort. Le 
troisième jour , nous fûmes obligé de renouveler les 
pièces d'appareil , à cause de l’odeur infecte, qu’elles 
répandaient. La plaie que nous ayions faile était à peu 
près cicatrisée ; mais celle qui existait au-dessus de 
la malléole externe avait au moins deux pouces d'é- 
tendue , et laissait voir à nu , dans son milieu, la 
coulisse dans laquelle glissent les tendons des muscles 
long et court péroniers latéraux : elle donna issue à 
une quantité considérable de matières purulentes. 

A dater de ce jour, l'appétit se fit sentir, le som- 
-meil se rétablit, etles plaies marchèrent promptement 
vers la guérison ; la suppuration diminua, et le mem- 
bre reprit son volume ordinaire. Mais la chute de la 
ligature se fit longtemps attendre : l'espèce d'aponé- 
vrose qu’elle.embrassait ne lui permit de tomber que 
le quarantième jour. Dès-lors, le malade put se 
servir de cette extrémité ; et quelques jours suffirent 
pour son entière guérison , à l'exception d'un gon- 
flement assez incommode qui survint , et qui dura 
plus d’une année. Enfin, depuis plus de deux ans, 
Bonnecse voit parfaitement guéri , et, il se félicite 
bien de n’avoir.pas consenti à se laisser amputer. 


MATIÈRE MEDICALE. 


Castorine. 


Tout le monde sait que le castoréum est une subs- 
tance médicamenteuse particulière, qu’on trouve dans 
deux poches situées à la région inguinale des castors. 
qui peut-être n’est pas assez em- 
ployé , car ses propriétés anti-spasmodiques sont in- 
contestables , n’a pu échapper aux investigali 
chimistes de notre époque; et M. Bizio vient à 


Ce médicament , 


(277) 


couvrir la castorine, dans laquelle réside probablement 
la propriété active du castoréum. 


La casiorine a la même odeur que le castoréum ; 
sa saveur a quelquerapport avec celle des dissolutions 
cuivreuses, elle n’a aucune propriété acide ni alcaline; 
elle est presque insoluble dans l’eau froide, et très-peu 
dans l’eau bouillante; par le refroidissement elle cris- 
tallise en aiguilles prismatiques ; elle est insoluble à 
froid dans lalcohol , et soluble dans cent parties s'il 
est bouillant; par une évaporation spontanée , il se 
dépose de petits prismes longs, diaphanes et disposés 
en faisceaux. La, castorine.se dissout dans les huiles 
volatiles, L’ammoniaque , la magnésie , la potasse et 
la soude ne l’attaquent point; ces bases ne servent 
qu'à l’isoler de la résine si elle en contient. L’acide 
sulfurique concentré la dissout à froid; à l’aide de la 
chaleur , il la décompose. A la température atmos- 
phérique, l'acide nitrique n’exerce presque pas d’ac- 
tion sur elle; à chaud, il en opère la dissolution sans 
dégagement de deutoxyde d'azote. L’acide acétique la 
dissout également à chaud, et, ce qui est digne de 
remarque , C’est qu'au bout d'environ un mois, il s’y 
produit de fort jolis cristaux sous forme d’étoile. 

On prépare la castorine en faisant bouillir une par- 
tie de castoréum en poudre dans six parties d’alcohol; 
on filtre la liqueur, laquelle dépose insensiblement 
cette substance sous forme de globules, qu’on purifie 
en les lavant avec de l'alcohol froid. 


[n'y a pas encore d'observations connues sur les 


effets de la castorine ; cependant ils ne doivent pas 


différer beaucoup de ceux du castoréum lui-même, 
puisqu’en employant celui-ci en teinture , comme cela 
se pratique souvent, le principe actif se trouve dissous 
dans l’alcohol où f’éther employés pour la préparer. 
Cette teinture, dont on peut prendre dix’ à trente 
gouttes sur du sucre, ou administrer’ une dose plus 
forte dans une potion ou en lavement, produit de 
très-bons effets dans’ les symptômes hystériques', les 
convulsions , les spasmes , et'tous les accidens ner- 
veux en général, Si Pon trempe du coton dans ce li= 
quide, et qu'on le place dans l'oreille, ou sous les na- 
rines , il fait cesser les bourdonnemens et les vertiges 
qui dépendent d’un état purement nerveux: “Z, 


REVUE DES JOURNAUX DE MEDECINE: 


NOVEMBRE. 


Fièvre intermittente , discussion. — Hydrophobie, extrait 
de Saturne, —. Thermopyles de la science. 

— Depuis quelque temps les physiologistes vont 
cherchant partout des inflammations intermittenies , 
pour parvenir à prouver que les fièvres intermitientes 
sont des inflammations ; ce que jusqu'ici personne 
n’a voulu croire. 

L'ouvrage de Médicus sur les maladies périodi- 
ques sans fièvre est sans cesse cité par eux, comme 
une espèce de répertoire de phlegmasies périodiques. 
Je ferai voir, dans mes Lettres à un médecin de pro- 
vince , à quoi se réduisent ces faits, pour lesquels ils 
en appèlent à érudition des médecins. Aujourd’hui, je 
vais ciler une observation consignée par un physiolo- 
giste dans le Journal Complémentaire , et destinée à 
soutenir la mêmé thèse. La voici textuellement , telle 
qu’elle est rapportée par M. Durand , médecin à 
Charires. 

« Le 1% avril 1822, madame V..., convalescente 
d’une affection catarrhale de la poitrine, quitte Paris 
pour aller à Chartres ; elle voyageait de nuit, etle 
lendemain matin à son arrivée, elle se fit conduire 
chez elle en chaise à porteur ; dans le trajet , elle se 
sentit frappée au visage par lair extérieur. Aussitôt 
elle éprouve un malaise général , accompagné de fiè- 
vre, mais: qui disparaît: promptement par l’emploi 
des boissons pectorales,, dont madame V... faisait 
usage avant son départ de Paris. 

«Au bout de trois jours,le 4 avril,elle éprouve,sans 
cause connue, une anxiété extrême , des frissons très- 
prononcés au ‘dos: et sur les bras; bientôt une fièvre 
assez vive, accompagnée d’une forte douleur , avec 
tension à la joue droite; cet état ; après avoir duré 
quelques heures, se. dissipe entièrement , mais se re- 
produit les jours suivans , sans qu’on puisse remar- 
quer de périodicité fixe. Au bout de quelques jours, 
les accès devienneni de, plus en plus violens ; on ob- 
serve qu'ils. arrivent tous les jours à la même heure. 
Je suis appelé auprès de la malade le 11 avril, sep- 
tième jour de l'invasion de la maladie. 

« Je irouvai la joue droite tendue et rouge., la ma- 
lade y éprouvait des douleurs extrêmement vives , qui 
s'étendaient à la tempė et à l'oreille de ce côté; la 
peau était'brôlante dans l’endroit douloureux ple pouls 
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était serré , la langue blanchâtre; il y avait peu de 
soif. Des boissons légèrement sudorifiques furent pres- 
crites à la malade; et le soir, tout ce que javais ob- 
servé dans la matinée avait disparu; il ne restait plus 
à la joue qu'un léger engourdissement. Le lendemain 
à huit heures du matin, heure indiquée par la malade, 
je vis l'accès débuter par un grand malaise, des bâil- 
lemens , des frissons ; puis la fièvre s’alluma , la joue 


redevint ce que je l’avais vue la veille. Les douleurs et | 


la tension augmentèrent jusque vers le.midi, puis, le 
mal étant arrivé là au saummum , diminua progressi- 
vement, et enfin , sur les quatre heures après-midi , 
l’accès était entièrement passé. 

« Dans l'intervalle de cet accès à celui qui devait 
suivre , je Ñs prendre à la malade six grains de sulfate 
de quinine. Celui du lendemain fut moins violent; 
cet accès étant passé , elle prit huit grains du sel déjà 
employé la veille. Le succès le plus. complet, suivit 
l’administration de ce médicament. L’inflammation 
(il y avait bien certainement là inflammation), dispa- 
rut entièrement et pour toujours. Il resta seulement, 
pendant quelques jours , un léger engourdissement et 
une lésion d'oreille peu intense , qui cédèrent promp- 
tement à l'application de quelques sangsues à la tempe: 


« De cette observation on peut conclure , 1°, qu'il : 


existe des’inflammations intermittentes , quoi qu’en 
aient pu dire quelques antagonistes de la doctrine phy: 
siologique; 

« 20, Que ces affections peuvent irès“bien être 
traitées et guéries par le quinquina .» 

Voilà bien un mouvement fébrile périodiqueana- 
logue aux fièvres ‘intermittentes, je dirai même une 
fièvre intermittente. Voilà en même temps une fluxion 
périodique visible, qui accompagne cette fièvre: Main- 
tenant , deux questions majeures se présentent: 
1°, Cette fluxion était-elle une inflammation ? 20. cette 
fluxion était-elle la cause , le foyer de la fièvre? 


« Je trouvai, dit AL Durand, la joue droite tendue 
« et rouge ; la malade y éprouvait des douleurs extrê- 
« mement vives... la peau était #rilante dans l’en- 
« droit douloureux. » Ily a à les quatre signes de 
linflammation, tumeur, chaleur, douleur , rougeur; 
admettons donc: que la fluxion de la joue était une 
inflammation , et passons à la seconde question. 


La malade, dit, encore M. Durand, « éprouve, 
« sans cause connue ,.une anxiélé extrême, des fris- 


« isons très-prononcés au dos et sur les bras; bientôt 
« une fièvre assez vive , accompagnée d'une forte dou- 
« leur , avec tension à la joue droite. » Le mot ac- 
compagnée exprime ‘bien la coexistence de la fièvre et 
de la fluxion , mais n'indique pas si l'une a précédé 
l'autre: Voyons l’accès observé par M. Durand lui- 
même. « Le lendemain, à huit heures du matin, heure 
« indiquée par-la malade;jewvis l'accès débuter par un 
«grand malaise, des 6dillemens, des frissons; puis, la 
« fièvre’s'alluma, la joue redevint ce que je l'avais vue la 
« peille etc! à 

Remarquez “cette succession de phénomènes. D’a- 
bord des symptômes généraux , un grand malaise, 
des bäâillemens, des frissons; ensuite la fièvre s'allume, 
et c’est lorsqu'elle est allumée que la joue redevient 
tendue, rouge, chaude, douloureuse. N'est-il pas 
évident qu'ici le trouble général de l’économie a de- 
vancé tout symptôme local ; que la fièvre a existé 
avant l’inflammation; que cette dernière n’a été qu'un 
phénomène accidentel, qui aurait pu se manifester 
dans toute autre partie que la joue, et qui certainc- 
ment aurait produit une intermittente pernicieuse, si, 
au lieu de s’opérer à l’extérieur, la congestion san- 
guine s'était opérée sur un organe important , comme 
le cerveau , le poumon , etc.? 

Ceux qui veulent absolument que la fièvre, et par 
ce mot j'entends seulement le mouvement général im- 
primé à toute l’économie par je ne sais quelle cause, 
dépende de la congestión locale, diront que , dans 
l'observation de M: Durand , l’inflammation de la 
joue a déterminé la fièvre ; mais M. Durand a vu la 
fièvre allumée. avant l’inflammation. Celle-ci aurait 
donc-la propriété de produire la fièvre, avant d'exis- 
ter elle-même? M. Pinel ; ayant classé les fièvres 
éruptives, la rougeole , la scarlatine la variole , parmi 
les: phlegmasies cutanées, présentait ainsi la fièvre 
d’incubation ; qui précède l’éruption , comme symp- 
tomatique de cette même éruption. M. Broussais n’a 
pas manqué de faire ressortir combien il est absurde 
«de faire dépendre la fièvre des deux ou trois pres 
&:imiers jours, d'une inflammation qui n'existe pas 
«encore. » (Examen; p. 477): Et M. Broussais a 
parfaitement raison. Le:cas est le même pour l'ob- 
servation de M. Durand; elle restera, comme une 
preuve de congestion locale intermittente, produite 
par un mouvemeut fébrile général , par une fièvre 
intermittente , et non producirice de celte fièvre , à 


moins qu'on ne veuille faire dépendre celle-ci d'une 
inflammation qui n'existait pas encore. 

— Le Bulletin des sciences médicales rapporte, 
d'après un journal anglais, une observation d’hydro- 
phobie guérie par l'extrait de Saturne , donnée à 
irès-haute dose. Le malade avait été mordu trois mois 
auparavant par un chien enragé , et présentait, d’a- 
près l’auteur, tous les symptômes de la rage confir- 
mée, Le docteur : Fayermann, de Norwich , porté 
par une suite d'observations antérieures à considérer 
l'hydrophobie comme une maladie spéciale du sys- 
tème nerêux , et connaissant les puissans effets de 
l'acétaie de.plomb sur ce système, se décida à lad- 
minisirer, 

Il commença d’abord par une dose de 35 gouttes 
de solution sur un morceau de sucre.: Le pouls à 
celte époque de la maladie, était tremblant , irrégu- 
lier, et donnait 150 pulsations. par minute, La déglu- 
tition ‘était très-difficile , par suite des convulsions 
fréquentes du larynx , il s’écoula au moins quinze mi- 
nutes avant que ce sucre půt être avalé. Une heure 
après, 40 gouttes furent administrées de la même, 
maniére ; le pouls donna 48 pulsations. Le malade 
dormit près de demi-heure. Le lendemain, on tira 
huit onces de sang par une saignée , et l'on donna 
45:gouttes d'extrait de Saturne dans-une petiteiquan- 
tité de miel. La dose fut répétéetun, peu.plus tard; 
et, malgré l'effet astringent du remède ,. M. Fayer-: 
mann trouva qu'il.y avait beaucoup, moins de dif- 
ficulté à avaler. Le même jour ; la’soif étant de- 
venue intolérable., le malade esprima le désir de boire. 
‘On lui donna un peu d’eau-de-vie et d'eau , dans 
une cuillère à café; mais au moment où le liquide 
toucha ses lèvres ; il y eut une violente convulsion ; 
le malade saisit la cuillère avec furie; et la mordit: 

Au bout de vingt-cinq minutes , après que le pa- 
roxisme eut cessé , on adminisira 5o-gouites d'extrait 
de Saturne: Depuis lors , les symptômes d’hydropho- 
bie allèrent en diminuant ; on parvint à faire avaler 
quelques cuillérées d'huile de ricin : la-dose de l’ex- 
irait de Saturne ful réduite à 20 gouttes toutes les 
trois heures. Le malade parvint , malgré d'horribles 
grimaces , à avaler une grande quantité de liquide ; 
les doses d’acélate de plomb furent réduites à ro 
gouttes; et dans l’espace de 48 heures, depuis la | 


les plus graves de l’hydrophobie avaient sensiblement 


première dose de ce médicament , les symptômes; 
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diminué; au bout de 4 jours , le malade fut guéri. 

Que. conclure-de cette observation ? Que l'extrait 
de Saturne peut être porté à haute dose dans une ma~ 
ladie essentiellement nerveuse ; mais que ce soit un 
remède -éprouvé contre.la rage ; la conclusion serait 
irop mal.fondée , car quel est le médicament qui n'ait 
pas en sa faveur au moins une observation analogue , 
à celle du dôcteur Fayermann ? 

— Le cahier -de novembre du Journal: général wa 
pas encore paru ; mais Celui d'octobre était trop .cu- 
rieux pour que nous le passions sous silence. M. 
Gaultier de Claubry n’aime pas, comme on sait, 
les adversaires de la doctrine physiologique; mais, 
cette fois du moins, il leur donne un nom.beaucoup 
plus gloricux que celui d'or/ologistes M. Tanchou 
nous avait bien assuré que la bataille de l’essentralité 
està jamais, perdue ; mais M. Gaultier de Glaubry 
relève aujourd'hui des vaincus, en les appelant de 
« nouveaux, Léonidas, qui. s'établissent dansiles lher- 
« mopyles de la science pour: essayer d'arrêter les 
« progrès du torrent de lamédecine physiologique. » 
Assurémeut il est très-curieux de voir'un | physiolo- 
giste comparer la médecine :physiologique à -un 
torrent, et ies ‘ontologistes à ÆLéonidas el à : ses 
trois cents Spartiates. Cela supposé quelles physio- 
logistes sont des Perses, qui viennent porter labar- 
barie au -sein des lumières. “Il estvrai quelles Grecs 
succombèrent aux Thermopyles ; mais un pareil suc- 
cès ne-doit.pas flatter les physiologistes; carils savent 
bienque les.Barbares ‘eurent leur tour à Marathon, 
à Platée et à Salamine. MIQUEL. 


TARIÉTÉS. 


— Syphilis. Il arrive souvent pendant 'le traitement 
de-la syphilis par le mercure , que l'haleine devient 
fétide. Cette fétidité est suivant le docteur Wede- 
kind, le signe précurseur de la salivation, et lapreuve 
que le mercure agit directement sur le sang ; ce qui l’a 
porté à 
de ce qu'il appèle scorbut syphilitique. M. Wedekind 
combat cette disposition à l’aide de l’acide nitrique pur 
à la dose de 2 à 6 gros pour vingt-quatre heures. I 
étend cette quantité d'acide dans de l’eau de fontaine, 


regarder cet état comme le: commencement 


y ajoute cinq à six onces de sirop de sucre ou de fram- 
boise, ei fait prendre cette mixture avec l’eau de Seliz. 
Le soir, avant de se coucher , il ordonne une poudre 
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composée d’un scrupule de soufre el autant de calamus 
aromaticus, 

—Œnologie. Il résulte d’un mémoire de M. le ba- 
ron Bigot de Morogues sur la fermentation vineuse, 
que les précautions nécessaires pour faire son vin le 
meilleur possible , sont : 1°, de cueillir le raisin par 
le plus beau temps possible; 2°, de le choisir bien mûr, 
en Ôtant les grains verds, secs et pourris; 30, de le fou- 
ler de telle sorte qu'aucun grain ne reste sans êlre 
écrasé ; 4°. de retenir le marc baigné dans le moût , à 
Taide d’un double fond percé à jour , que l’on met 
dans la cuve et que l’on fixe avec des tasseaux avant 


l'instant où la fermentation fait gonfler la vendange ;- 


5e, de couvrir la cuve avec une toile posée dessus et 
repliée sur elle-même , afin de ralentir, autant que 
cela se peut, le dégagement du gaz acide carbonique, 
et de faire l'office de réfrigérant , en s’interpo- 
sant entre lui et l'air atmosphérique ; 60. enfin, de 
décuver quand le vin est fait, et plulôt un peu avant 
que trop tard , ce qu'on peut reconnaître quand la 
fermentation devient calme , quand le vin s’éclaircit, 
etquand la température du bas de la cuve diffère peu 
de celle du haut. 

— Effets produits par les émanations du quinquina. 
M. Delpech, français demeurant à Caraccas, et pro- 
priètaire d’une riche plantation, avait, en 1816, une 
grande quantité de quinquina;qui remplissait plusieurs 
chambres de sa-maison : alors régnait en ce pays une 
fièvre d’un fort mauvais caractère ; M. Delpech, qui 
recevait chez lui beaucoup d’habitans des environs et 
leur donnait l'hospitalité, comme c’est l'ordinaire en 
Amérique , ayant déjà tous ses appartemens pris , fut 
obligé de metire plusieurs étrangers dans les pièces 
occupées par le quinquina : il y avait huit à dix mil- 
liers d’écorce dans chacune d'elles ; il y régnait une 
température plus forte qu'aillenrs , entretenue par la 
fermentation du quinquina frais. Un des voyageurs 
couché dans ces chambres avaitune fièvre dangereuse; 
le lendemain , il se irouva mieux sans avoir pris au- 
cun médicament. Ce hasard inattendu engagea M. 
Delpech à faire quelques essais ; il amena plusieurs 


fiévreux dans son magasin les uns après les auires : 


tous furent promptement guéris par la seule émana- 
tion du quinquina. 

— Médecine vétérinaire. Un habile vétérinaire de 
Turin, M. Lucien , rapporte qu'un cheval de trait, 


de race suisse , élant mort en peu d'heures d’une co- 


lique, il trouva dans l'intestin de cet animal deux 
pierres , l’une du poids de 16 livres , et l’autre de 8 
livres 6 onces , autour desquelles, sous diverses for- 
mes, se trouvent 9 autrés petits calculs , pesant en- 
semble 10 onces ; poids total, 25 livres. La présence 
de ces corps étrangers et leur pesanteur ont causé le 
déchirement de l'intestin , et rendu inévitable la mort 
de lanimal. Cette observation peut être rappro+ 
chée de celle que nous avons rapportée dans notre 
Ne XXXIIL} pa . 

— Difformités. M. le docteur Laguerre vient d'éta- 
blir une maison de santé , destinée spécialement au 
traitement des difformités, ou vices de conformation 
des enfans. Cette maison, située dans le quartier le 
plus beau, et l’un des plus salubres dé la capitale 
(rue Blanche , n° 35, Chaussée-d’ Antin) , est placée 
dans un lieu élevé, entourée de jardins spacieux , et 
se trouve presque isolée. On y jouit d’un air extrême- 
ment pur et d'une vue agréable. Nous ne doulons 
pas que les soins éclairés de M. Laguerre , secondé 
par un habile mécanicien ne soient très-utiles aux ma~ 
des de Paris ou de la province , qui auront recours 
à lui, et que cette nouvelle maison de santé ne devienne 
une des plus fréquentées de la capitale. 

AVIS. — MM. les Souscripteurs dont l’abonne- 
ment expire le 1° janvier , sont priés de le renouve- 
ler pour ne pas éprouver d'interruption dans l'envoi 
de leurs feuilles. Ceux à qui il manquerait quelque 
N°. égaré par la posle ou autrement, peuvent en 
faire la demande ; les N° réclamés leur seront expé- 
diés sans retard. 

Nous rappelons que le prix des Lettres à un médecin ` 
de province , qui paraîtront le 1°" janvier, est, pour 
les abonnés de la Gazette de Santé , de 3 fr pour Paris, 
ct 4 fr, bo c., franc de port, pour les départemens. 


La Gazette de santé paraît régulièrement trois fois par mots, les 5, 15. et 25. Le prix de abonnement est de 18 f. pour 
un an. On s'abonne chez le docteur MIQUEL, propriétatre-rédacteur, place des Victoires, n. 6, chez tous les directeurs de posie, 
et chez tous les libraires. Les lettres et paquets dowentétre affranchis. 
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MÉDECINE PRATIQUE. 


Plusieurs fois nous avons parlé de l'efficacité de la 


racine de grenadier contre le tœnia. Voici une nou- 
velle observation qui confirme la veriu de cette subs- 
tance. Les réflexions qui la précèdent prouvent que 


son usage n’est nouveau que pour les peuples d'Eu- ` 


rope. 
Observation sur l'usage de la racine de grenadier dans le 


traitement du tænia ; 
Par M. J. Souza DE VELo. 


La racine de grenadier , que l’on emploie depuis 
quelque temps à Paris contre le tœnia, n’est point un 
moyen entièrement nouveau; car depuis longtemps 
ce remède est usité contre les vers dans différentes co: 


lonies de l'Amérique, et particulièrement à Saint-. 


Domingue, où les nègres le font prendre aux enfans, 
säns avoir recours aux conseils et aux lumières des 
médecins ; et c’est pour elles une chose ordinaire que 
de soumettre les personnes soupçonnées d’avoir des 
vers à l’usage de la racine de grenadier, sans chercher 
à distinguer quel est le genre de ver qui se trouve 
dans les intestins. Le plus ordinairement c’est en pou- 
dre que l’on donne cette substance en Amérique, et 
on fait toujours accompagner son usage de quelques 
doses d'huile de palma-christi , qui est elle-même , 
comme l’on sait, un excellent vermifuge , et généra= 
lement employée en Amérique et en Angleterre. 
` J’ai eu occasion de donner ici mes soins à une per- 
sonne qui avait un iœnia , contre lequel elle avait di- 
rigé, sans succès , une infinité de médications , et 
qui fut expulsé au moyen de la racine de grenadier , 
prise sous forme de décoction. Voici le fait : 

Le nommé C. D. , âgé de vingt et un ans, était 
arrivé à l’âge de puberté , après avoir été tourmenté 
plusieurs fois dans son enfance par des vers ascarides, 
qui , à différentes reprises , firent perdre l'appétit et 
déterminèrent de l’irritation dans les intestins , ainsi 


que de la fièvre. Des moyens probablement cfficaces 
et appropriés furent employés par les médecins du 
jeune malade , et parvinrent à dissiper chaque fois 


| ces complications , en opérant l'expulsion des vers. 


Depuis l’âge de douze ans jusqu’à celui de dix-huit , 


de jeune C. D. n'éprouvait plus rien qui annonçât la 


présence des vers ; mais, à celte époque, de nou- 
veaux symptômes et l'inspection de ses matières fé- 
cales ne lui laissèrent aucun doute sur l'existence de 
vers plats intestinaux. Il consulta alors un praticien, 
Qui reconnut le tœnia , et fit subir au malade un trai- 
tement qui avait principalement les purgatifs pour 
base. Plusieurs anses de ce vers furent rejetées par 
suile de l'emploi de ces moyens; mais le malade, dé- 


| sespérant de les voir en opérer l'expulsion com- 
oièle , ne tarda pas à les abandonner. Un second, 


puis un troisième médecin lui fireut ensuite subir plu- 
sieurs traitemens , et toujours il en résulta l’expulsion 
de quelques parties du tœnia , sans que le malade en 
fût entièrement débarrassé. 

Fatigué de la non-réussite des traitemens dirigés 
par des médecins, le jeune homme se laissa aller aux 
instigations de ses amis , et se confia aux manœuvres 
de plusieurs charlatans , qui lui firent prendre beau- 
coup de mauvaises drogues, sans le guérir. Décou- 
ragé pour la seconde fois, il abandonna tout traite- 
ment, ne fit plus attention à son infirmité et à la pré- 
sence d’un hôte aussi perfide. 

C’est dans cet état que le hasard me le fit rencon- 
trer ; je lui conseillai de prendre, pendant plusieurs 
jours , quelques tasses d’une décoction de deux onces 
de racine de grenadier sur un litre d’eau ; j’eus beau- 
coup de peine à le déterminer. Cependant, ayant cédé 
à mes instances , il prit de cette décoction : mais au 
lieu d'en prendre comme je le lui avais prescrit, il 
en but dans une matinée un litre , ainsi que deux on- 
ces d'huile de ricin ; il rendit une grande partie du 
tænia (environ quaire aunes et demi à quatre auneg 
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M. Th. Guibert, auteur de l’ouvrage sur le croup , 
analysé dans un de nos derniers N°, nous commu- 


| 
irois quarts); mais l'inspection la plus scrupuleuse 
du ver rendu ne m’ayant point fait reconnaître sa 
tête f i je conseillai de recommencer le lendemain l’u- 
sage de la racine de grenadier , en priant le malade 
de ne pas augmenter la dose , vå qu'il avait éprouvé 
des coliques et des épreintes la- première fois ; il ne 


tint cependant point compie de mon avertissement , 


le lendemain, trois onces. d'huile de ricin 


dans une tasse de thé, et plusieurs tasses d’une dé- 


et prit, 


coction faite avec Irois onces de racine de grenadier : 
bientôt les évacuations alvines furent très-abondantes 


„et très- fréquentes , et plusiċurs portions du tœnia fu- 


rent expulsées chaque fois. Mais à la quatrième, tout 
le reste du ver fut rendu , et je distinguai parfaite. 
ment la tête , qui avait la forme et la grosseur d’un 
fort grain d'avoine : cette tête élait munie d’un suçoir 
fin et délié , et qui avait la forme d’un petit dard. 

Dès ce moment , le malade fut débarrassé de tous 
les symptômes qui l'avaient si longtemps tourmenté. 
Son appétit devint franc et se régularisa ; son teint, 
qui était avant d'un pâle plombé , reprit de la frat- 
cheur , et il acquit , dans l’espace de deux mois , une 
santé et une énergie jusqu'alors inconnues. 

Il paraît résulter de ce qui précède et des faits qui 


ont déjà été publiés, que la racine de grenadier est un 


` . Ps A 
excellent remède contre le tœnia ; mais il me semble 


aussi que celte racine , prise seule et sans être aidée 
d’un purgatif, ne parviendrait point à expulser le ver 
avec autant de facilité, de sûreté el de promptitude. 


Il paraît encore que la dose de deux onces en décoc- 


-ton n’est pas toujours suffisante pour évacuer entiè- 


rement le tœnia „et que la racine de grenadier pour- 
rait, non seulement être très-utile , mais même rem- 
placer avantageusement la décoction chez les enfans 
et les personnes qui, à raison de leurs occupations, 
ne peuvent suivre un traitement chez elles. Admet- 
tant l'utilité d'an purgatif, j'accorderai la préférence 
à l'huile de ricin , qui me paraît être le plus appro- 
prié à celte médication, 


Observation de coqueluche a Aen de convulsions. 
Términaison par la mort, à la suite d'une congestion 


‘cérébrale. 


. On a nié l'existence de la coqueluche sans inflam- 
mation des bronches , et cela , parce qu’on n’a pas 
considéré les faits dans leur ensemble, et qu’on a mis 
à l'écart ceux qui conirarient le système de l’irritation. 


` 


nique l’observation suivante. 

Julien Broyer , âgé de quatre ans et.demi’, était 
malade depuis quatre jours. Une toux , en apparence 
catarrhale , qui s'était développée depuis peu , avait 
pris tous les caractères de la coqueluche , et avait 
considérablement augmenté de violence. La langue 
était épaisse et chargée, le pouls fébrile ; insomnie, 
inappétence , convulsions depuis lapparition de la 
coqueluche. Ces convulsions n’avaient que peu de 
durée , et étaient souvent répétées. On administra des 
adoucissans , une potion calmante, et on denna de 
lipécacuanha en poudre, qui détermina des vomis- 
semens copieux. Cependant ‘tous les symptômes al- 
laient en augmentant, Il y eut de Passoa picsa et 
beaucoup de fièvre. 

On'apporta le malade, presque sans connaissance, 
à l'hôpital des Enfans, le 7 septembre 1819. Pendant 
toute la journée ; il eut dés convulsions et des quintes 
de toux fréquentes. On prescrivit un julep : éthéré et 
six sangsues au cou ; mais ces moyens ne produisi- 
rent point d'effet, L’eufant tomba dans un état coma- 
teux , et mourut le 8 au matin. ; 

Autopsie cadavérique. — Crâne. Le cerveau était as- 
sez volumineux , de consistance moyenne ; ses capil- 
laires sanguins très-injectés.L’arachnoïde cérébrale et 
celle qui tapisse les ventricules contenaient environ 
une once et demie de sérosité limpide ; du reste, le 
cerveau, le cervelet et la moelle allongée paraissaient 
dans l’état naturel. Les méninges étaient aussi en bon 
état.Les vaisseaux dela base du crâne,et les sinus dela 
dure-mère se trouvaient remplis d’une grande quan- 
tité de sang noirâtre. 

Organes respiratoires, Le larynx, était très-sain à 
l’intérieur , aussi bien que la trachée artère et les 
bronches dans toute leur étendue ; ces dernières 
remplies de mucosités abondantes, Le poumon gau- 
che en bon état ; le droit endurci dans ses lobes in- 
férieur et moyen ; le lobe supérieur était converti 
en une masse tuberculeuse, Quelques ganglions bron- 
d'autres un 
peu gonflés et rougeâtres. Les plèvres et le médiastin 
n’offraient aucune altération, 


chiques étaient également. tuberculeux ; 


L'estomac et les intestins étaient sains ; ces derniers 
renfermaient des matières liquides verdâtres. 


Th. Guiseer , D. M.-P, 
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MATIÈRE MEDICALE. 


Teinture d'iode contre la blennorrhagie. 


Observations recueillies par L. Henry , D. M. 


Première Observation. 


M*kx, âgé de vingt-deux ans, d’une forte consti- 
tution , vint me consulter le 17 octobre : il avait de- 
puis dix jours une blennorrhagie; il souffrait beaucoup 
en urinant ; il éprouvait, surtout pendant la nuit, 
des érections douloureuses et fréquentes. L’écoulement 
avait considérablement diminué depuis quelques jours. 
(Lait d'amandes pour boisson , quinzé sangsues au 
périnée et sur le trajet de l’urètre). Je revis le malade 
le 19 ; la douleur et les érections s'étaient calmées de- 
puis l'application des sangsues, et l'écoulement avait 
reparu. (Même boisson , un bain tiède). Le 21, le 


malade se trouve mieux ; l'écoulement est encore : 


augmenté. (Quinze gouties de teiniure d'iode dans 
une décoclion de chenevis). Le 22, le 23, le 24 et le 
25, j'augmentai la dose de la teinture d'iode de dix 
gouties chaque jour , en partageant les doses lors- 
qu’elles passèrent vingt-cinq gouttes. Le 27, lécou- 
lement est irès:=médiocre ; sa couleur est blanchâtre. 
M*** prenait alors cinquante-cinq gouttes de teinture 
diode. Il continua ainsi jusqu’au 1°" octobre, quoique 
l'écoulement ait entièrement cessé depuis deux jours. 
J'ai revu le malade un mois après , et rien. n'avait 
reparu, 

- Deuxième Observation. 


L*** , âgé de trente-trois ans, vint me consulter 
dans les premiers jours de novembre : il était atteint 
d’une urétrite depuis trente-six jours. On avait vaine- 


. ment mis "en usage la liqueur de Van-Swiéten , les 


sudorifiques , les pilules de Belloste , la térébenthine 
de copabu , et des injections avec l’acétate de plomb. 
Il n’éprouvait aucune douleur en urinant ; il avait seu- 
lement un écoulement abondant, d’un blanc verdâire. 
Je lui fis des injections avec deux gros de sulfate de 
zinc dissous dans une livre d’eau , à laquelle on ajouta 
une demi-once de laudanum : il prit en même temps 
des pilules composées de cachou , d’alun et de téré- 
benthine. L’écoulement ne diminua pas. Je portai le 
sulfate de zinc à la dose d'une demi-once dans une 
livre d’eau , sans amélioration ; je suspendis les in- 
jections et les pilules , et j'adminisirai, le premier 
jour , quinze gouttes de teinture d'iode dans un verre 
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d'eau fortement gommée; vingt-cinq gouttes le 
deuxième jour, trente gouttes le troisième jour. (L’é- 
coulement diminue); le quatrième jour, trente goultes 


le matin et quinze le soir ; le cinquième jour , trente 


gouttes le matin et vingt-cinq le soir; le sixième jour, 
trente gouttes le matin et autant le soir. (Plus d'écou- 
lement). Il y avait quatre jours que je n'avais vu le 
malade , lorsque la blennorrhagie reparut à la suite 
d’un excès de boisson , après lequel il cohabita avec 
sa femme : alors l'écoulement devint abondant, et le 
malade éprouva des douleurs en urinant. (Huit sang- 
sues sur le trajet du canal de l'urètre). Le lendemain, 
trente gouttes, matin et soir , de teinture d'iode ; le 
surlendemain , quarante gouttes , matin et soir. Dis- 
parition complète de la maladie. 
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Bichat avait à peine terminé sa trop coùrte carrière , 
lorsque Legallois , par des expériences aussi neuves 
qu’ingénieuses, par une extrême sagacité dans la dé- 
duction de leurs conséquences, enfin par l'éclat que 
fit rejaillir sur lui un brillant rapport fait à la classe 
des sciences physiques de l'Institut, se trouva désigné 
en quelque sorte comme son successeur. De tous les 
physiologistes expérimentateurs , c’est celui dont les 
travaux firent le plus de sensation dans le public; soit 
à cause de leur nouveauté, soit à cause de la hardiesse, 
j'ai presque dit de l'audace de ses investigations, 

Aujourd’hui, accoutumés que nous sommes à tou- 
tes les merveilles expérimentales , les phénomènes 
les plus singuliers , les résultats les plus inattendus 
n’ont rien qui nous étonne. M. Wilson Philip fait di- 
gérer des lapins à l’aide de Pélectricité; un de ses 


compatriotes remplace le cerveau par une pile vol- 


taïque ; M. Magendie dépossède les nerfs optiques , 
alfactifs , auditifs des fonctions de la vue, de l'odorat, 
de ouïe; M. Flourens coupe le cerveau par tranches, 
et lit sur chacune d'elles, comme sur les pages d'un 
livre , les fonctions dont elle est chargée. ... Enfin, 
M. Eugène Legallois , éditeur des œuvres de son il- 


, 
#« 


lustre père , ne craint pas d’y ajouter une note sur la 
„possibilité d'opérer une résurretion.Ce titre promet beau- 


F Mee. maisune réflexion se présente. 
i N'est-il pas à craindre qu’en forçant les résultais 


de quelques expériences, en abusant de l’analogie et ` 


de l'induction, en cherchant à devancer l’observation 
par des conclusions prématurées,on ne jette surla phy- 
siologie -expérimentale une espèce de défaveur , qui 
pourrait devenir funeste à ses progrès ? Prenons 


y garde : si le ridicule s’attachait une fois à cette mé- | 


thode d'investigation , les expériences les mieux com- 
‘binées, les conséquences les mieux -déduites n’obtien- 
draient plus la confiance qu’elles méritent ; et le 
discrédit de la science entraînerait bientôt le décou- 
gement de ceux qui la cultivent. 


Je demande pardon à M.Eugène Legallois d’avoir 


fait ces réflexions à l’occasion de sa note; mais c’est 
l'intérêt de l’art qui me les a inspirées. Il me semble 
qu'il ne s’est pas fait une idée très-claire du mot ré- 
surrection, L'expérience qu’il propose , et qui consiste 
à rétablir la circulation dans un corps vivant privé de 
son sang , au moyen d’un sang étranger , expérience 
qui a ‘été faite avec succès par Bichat , et. par MM: 
Prévost et Dumas, ne me semble avoir nul rapport 


avec une véritable résurrection. En effet, celle-ci : 
suppose une mort véritable et complète ; car on ne. 
æessuscite pas les corps vivans. Or, dans toutes les ex- 


périences tentées à ceteffet, il s’agit d'animaux , 
privés de leur sang , mais non pas encore morts. 
C’est une syncope à laquelle on aremédié, en ren- 
dant aux chairs palpitantes le fluide qu’elles venaient 
de perdre; tout comme on remédie à l’asphyxie , -en 
vétablissant la circulation interrompue. Pour être en 
droit de dire qu’on a opéré une résurrection , il fau- 
drait pouvoir déterminer rigoureusement l'instant où 


les organes cessent de vivre partiellement ou collec- 


tivement, Or , cela est impossible, Dans l’asphyxie , 
“on ne reconnaît qu'un homme est:mort , que parce 


qu'on ne peut pas le rappeler à la vie; si on l'y rap- | 


pèle , il est évident qu'il vivait encore, H faut dire la 
même chose de la-syncope, Il y a donc cette extrême 
différence entre l'expérience proposée par M. Eu- 
gène Legallois , et une résurrection, que la première 


me tend qu'à développer les phénomènes vitaux dans : 


«des organes encore vivans , tandis que la seconde se- 


wait une véritable restitution de la vie à des organes : 


ROTÉS: 


À cela près , les circonstances de l'expérience me 
paraissent bien appréciées , et les conditions de succès 
indiquées avec une sage réserve. Toutefois , ces con- 
ditions se rencontreraient encore irop rarement pour 
rendre l'expérience possible, du moins chez l’homme. 
Il n’y a que les cas d’hémorrhagie qui pusseut offrir 

-quelque espoir de succès. Car , dans tous les autres 
cas , comment pousser un sang nouveau dans des 
vaisseaux obstrués par des caillots, ou rempli de sang 
liquide qui n’a pu suffire à l’entretien de la vie ? 


Je m'aperçois qu'en parlant de la dissertation du 
fils , je n’ai rien dit des OEuvres du père. Celles-ci 
jouissent depuis longtemps d’une réputation méritée. 
Legallois excelle dans la méthode expérimentale par 
la manière dont il observe les faits et enchaîne les 
conséquences. Il faut lire jusqu’au bout ses Recher- 
ches sur le principe de la vie , pour connaître ses 
conclusions. Dans ses autres expériences sur la cha- 
leur animale , sur le vomissement , sur le sang , il 
fait toujours preuve d’une grande pénétration et d'une 
rare sagacité. Enfin, dans des recherches chronolo- 

-giques sur Hippocrate., il réfute avec.une grande su- 
périorité l’assertion de Boulet , qui niait l'existence da 
père de la médecine. 


M. Eugène Legallois a. donc rendu un véritable 
service à la science en réunissant en un corps d’ou- 
vrage les œuvres de'son père. Mais ce qui donne sur- 
tout beaucoup de prix à cette. édition, &e sont les notes 
dont l’a enrichie M. Pariset, Elles sont vives, claires 
et brillantes, comme tout ce qui sort de la plume-de 
cet écrivain; elles réfutent souvent par un trait saillant . 
ou par un syllogisme serré , la tendance quelquefois 
matérialiste du texte. MiqueL. 


ATHÉNÉE DÈ MÉDECINE DE PARIS. 


Dans sa séance du 6 novembre dernier; l'Athénée 
de médecine de Paris a décerné à M. Charles Bil- 
lard , élève interne de l'hôpital d'Angers , le prix 
qu'il avait proposé en 1823 sur la question suivante: 

« 1°, Déterminer , d’après des observations pré- 
« cises , les différens aspecis que présente, &äns l'é- 
« tat sain , la membrane muqueuse gasiro-imtesti- 
« ndie; 2°, indiquer les caractères anatomiques pro- 
« pres à l’inflammation de cetie membrane; 2°, dis- 
« tinguer cette inflammation des autres états sains Ou 


« morbides, et notamment des congestions avec . 


« lesquelles,elle pourrait être confondue. » 
Cette question offrait un grand intérêt, dans un 


“moment où l’on veut trouver des traces d’inflamma- 


tion dans tous les cas, et sur des tissus évidemment 
sains. Voici un extrait du rapport sur l'ouvrage cou- 
ronné, 

.… Pour traiter la seconde partie de la‘question,l’au- 
teur a cru devoir établir ce problême, qui, .s’il ne 


peut êlre conçu que par la pensée , doit du moins : 


#onner encore une juste idée de l'esprit dans lequel 


il a envisagé .son sujet. « Un cadavre, dit-il, étant : 
` donné sans l’hisiorique de sa maladie , y constater la | 
présence ou l'absence de l’inflammation, » Mais avant : 
d’entrer dans les développemens que comporte cette ` 


partie du programme , il s'attache d’abord à fixer le 
sens du mot inflammation, qu'il définit « une concen- 


tration active de fluides vers une partie quelconque de | 
J'économie préalablement irritée. » La rougeur et la | 
tuméfaction sont les deux caractères anatomiques aux- | 


quels il s'arrête spécialement , pour démonirer l’exis - 
tence de l’inflammation après la mort. Il rejette, 
<omme étant tout-à-fait hors de la question , la dis- 
-tinction générälement admise de l’inflammation en 
aiguë et en chronique , pour adopter cete d'iiflam- 
mation avec altération de couleur'et avec altération 
de tissu. 


Partant de cette division , il étudie, sous la déno- | 


mination d'injection ramiforme,, le passage de l'état 
sain à l’état inflammatoire ; et, sous celle d’injection 
capilliforme , de rougeur pointillée , striée, par pla- 
ques , brunâlre. violacée, ardoisine , noire où méla- 
nique , les différens degrés de coloration de l’inflam- 
mation proprement dite, L'emphysème , l’œdématie , 


Vaspect fongueux , l'hypertrophie, l’excroissance po- ; 


lypeuse , l’atrophie, ie ramollissement avec ou sans 
æhlogose, avec injection ou par distension mécanique, 
l’état de putréfaction de la membrane muqueuse , ce- 
lui de développement des follicules sébacés : telles 
sont les les lésions qu’il décrit sous le titre d’inflam- 
mation avec altération de tissu sans perte de substance , 


` pour les distinguer d’un troisième ordre de phéno- . 


mènes qu'il appèle avec altération de tissu et perte de 
substance , tels que les ulcérations, les escarres , la 
:gangrène , etc. 

+... Il restait aussi un refage à la contradiction, 
our expliquer la disparition des moindres traces 


d'inflammation après la mort des individus qui avaient 
succombé à des affections réputées inflammatoires du 
tube digestif, et ce refuge, qu'Hippocraie avait ré- 
levé le premier , que Bichat avait empreint de toute 
la force de son génie , était resté jusqu'alors comme 
inattaquable entre les mains d’un seul parti toujours 
prêt à s’en servir pour la défense de sa doctrine. 
L'auteur du mémoire dont il s’agit devait ‘encore 
tenier de nouveaux efforts pour concilier les opi- 
nions à cet égard, et il nous suffira sans douie, 
pour exprimer ici toute sa pensée, de vous citer 
le passage suivant, qui n’est que le corollaire des dé- 
tails et des faits nombreux qu’il a réunis à cet effet : 
« Les rougeurs de la membrane muqueuse , dit-il , 
ne peuvent disparaître aussi facilement que celles qui 
sont situées à l'extérieur du corps. Les rougeurs in- 
flammatoires récentes des intestins peuvent disparaître 
lorsqu'il survient secondairement une inflammation 
très-vive dans une autre partie du corps ; mais elles 
laissent des traces manifestes, si elles ont duré pen- 
dant quelque temps avec une certaine intensité. Ces 
traces sont l'épaississement de la membrane muqueuse, 
la laxité du tissu cellulaire sous-jacent , et la facilité 
avec laquelle il permet d'enlever cette membrane. » 

Ce dernier résultat est d’autant plus remarquable , 
qu'il se trouve confirmé par un autre concurrent, dans 
un mémoire sur la même question. 


VARIÉTÉS. 


— Académie royale de médecine. La section de-mé- 
decine a nommé, dans plusieurs séances consécutives, 
quatre nouveaux membres-adjoints ; ce sont MM. 
Parent-Duchâtelet, Gérardin, Collinean.et Bousquet. 


AVIS. — MM. les Souscripteurs dont l’abonne- 


meñt expire le 1° janvier , sont priés de le renouve- 


_ler pour ne pas éprouver d'interruption dans l'envoi 


de leurs feuilles, Ceuxà qui il manquerait quelque 
No. égaré par la poste ou autrement, peuvent en 
faire la-demande; les N°5 réclamés leur seront expé- 
diés sans retard. ; 

Nous rappelons que le prix des Lettres àun médecin 
de province , ‘qui paraîtront le re" janvier, est, pour 
les-abonnés de la Gazette de Sante , de 3 fr pour Paris, 
et 4 fr. bo-c., franc de port, pour les départemens. 


Imprimerie de Hocquer, rue du F.-Montmartre, n. 4 
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